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能有效减轻
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诱导急性肝损伤小鼠肝组织的炎性活动度和纤维化程度!提示
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具有一定的抗炎&抗纤维化作用'
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&是一种脂溶性类固醇衍生物#可以维

持血液中钙离子的动态平衡#促进骨骼矿物化#具有抗佝偻病

作用)

U;G]'

在体内经过肝脏的羟化作用及肾脏活化后#由机

体多种组织细胞中广泛存在的维生素
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受体$
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&介导发挥

作用)近年来有研究表明#
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参与细胞的增殖,分化及凋

亡#具有免疫调节,抗炎,抗氧化,抗纤维化,抗肿瘤等多种生物

学功能*
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)本研究采用四氯化碳$
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&建立小鼠急性肝损

伤模型#同时给予
U;G]'

预处理#探讨
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对急性肝损伤中

病理学特征及血清肝纤维化指标的影响)报道如下)
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经免疫观察
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实验方法
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动物实验方法参照文献*
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&#每天
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次#正常对照组和模型组每日腹腔

注射等剂量的生理盐水#预处理
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周后#分别给予模型组,
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$低,中,高剂量&组隔日腹腔注射
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&制造实验性肝损伤模型#正常对照组隔日给予

同等量的生理盐水#同时也每日给
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低,中,高剂量组分别

腹腔注射
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给予
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周后

全部小鼠禁食不禁水
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后称质量#在
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水合氯醛麻醉下

眼眶采取全部血液#
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#离心
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#分离血清置于冰

箱保存%获取肝脏#观察其形态并称质量#取一小部分肝组织浸

入福尔马林固定#制作病理切片#分别进行
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动物实验方法
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病理形态学观察
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肝组织病理切片分别进行
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染色,
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染色及胶原纤维染色#肝组织的炎性活动度和纤维化

程度采用
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系统评价)
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统计学处理
!

采用
1911!$%&

统计软件进行分析#计量

资料以
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表示#各组间比较使用单因素方差分析$
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小鼠肝功能指标的影响
!

模型组
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小鼠血清
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,

*1A

与正常对照组比较#均显著升

高#差异有统计学意义$
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高剂量组和中剂量

组小鼠血清
*2A
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*1A

均显著低于模型组#差异有统计学意
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小鼠肝纤维化的影响
!

模型组
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小鼠血清
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与正常对照组比较#

均显著升高#差异有统计学意义$
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高剂量组

和中剂量组小鼠血清
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均显著低于模

型组#差异有统计学意义$
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中剂量组
\*2\
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显著低于低剂量组#差异有统计学意义$

H

$
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&)见表
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表
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对
#

组
\*2\
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小鼠肝功能指标的影响&

PVJ
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分组
/ *2A
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*1A

$

Z

"
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*1A

"

*2A
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组
# 3&%@&V!"%'3! "&3%?&V"?%'?$ "%?"V&%'!3
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组
# !3&%"V!&%?!? "$'%@V"!%$$# !%?'@V&%!("(
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组
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#

组
\*2\

"

)

小鼠病理形态变化

/%'%$

!

实验动物一般情况
!

整个给药过程中#各组小鼠活泼#

活动自如#毛发整齐,有光泽#摄食量,体质量未见异常)给予

))E

@

造模后#除正常对照组外#其余各组均出现不同程度的体

质量明显减轻#反应迟缓#少动#呛毛#毛发出现蓬乱,无光

泽等)
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肝脏肉眼观察
!

*

组小鼠肝脏红褐色#表面光滑#质软

颜色正常)模型组小鼠肝脏明显肿大#色苍黄,呈结节状#油

腻#质硬)经
U;G]'

预处理的各剂量组虽也呈现不同程度的肿

大#但表面稍微光滑#质地呈不同程度较韧#颜色偏黄)

表
'

!

U;G]'

对
#

组
\*2\

)

)

小鼠血清肝纤维化指标的影响&

PVJ

'

分组
/ [*

$

I

J

"

=2

&

20

$

I

J

"

=2

&

9

)

09

$

$

J

"

2

&

)

&

$

I

J

"

=2

&

*

组
# !"'%"$&V'%$'# $"%@@&V(%'3$ !"$%$#&V?%'?! $?%@3&V!3%$&&

\

组
# ?!@%!&'V?"%3&( "$$%"&(V!(%(($ "??%?"&V!&%!?' !3#%?'&V@%&&#

)

组
# #$"%"!&V?(%#!" "3"%??3V!?%&'" ""'%$(&V!!%@'( !(&%"?&V!"%@''

]

组
# @3@%$"&V@$%'&@ "?&%#'&V"!%@?! !$#%'(&V!&%"&$ !#3%#@&V!"%"(@

/

组
# @'$%@!&V'(%&#? "&$%?"&V!3%3#@ !('%?@&V3%'&& !@!%3#&V#%"&@

/%'%'

!

脏器系数结果分析
!

模型组
\*2\

"

)

小鼠肝脏指数

显著高于正常对照组#差异有统计学意义$

Hb&%&&&&

&)

U;G]'

高,中,低剂量组的肝脏指数与模型组比较#差异有统计

学意义$

Hb&%&&#"

#

Hb&%&&!$

#

Hb&%&&&&

&)

-

!!(!

-

检验医学与临床
"&!#

年
?

月第
!"

卷第
!"

期
!

26MSC:)E;I

!

TFIC"&!#

!

UBE%!"

!

0B%!"



/%'%1

!

各组
\*2\

"

)

小鼠肝组织
[/

,

S6<<BI

,网状纤维染色

结果
!

正常组
[/

染色肝小叶及汇管区未见异常%

S6<<BI

和

网状纤维染色未见纤维化)模型组肝小叶及汇管区见大量中

性粒细胞及淋巴细胞浸润#肝细胞出现严重的脂肪变性#部分

肝细胞肿大#胞质呈气球样变$泡沫样细胞&#片状坏死区域%汇

管区周围纤维化明显#有芒状纤维和纤维间隔形成#可见网状

纤维支架塌陷)低剂量组肝小叶及汇管区可见中性粒细胞,泡

沫样细胞,淋巴细胞浸润#点状坏死%汇管区周围纤维化#纤维

间隔形成)中剂量组肝小叶可见少量泡沫样细胞#汇管区少量

炎性细胞浸润#点状坏死区域%少量纤维化)高剂量组肝小叶

基本正常#泡沫细胞明显减少#淋巴基本浸润#纤维组织未见增

生#未见坏死区域%纤维化程度明显减轻)肝组织的炎性活动

度和纤维化程度经
S/A*UR-

系统评价后#炎性活动度评分!

*

组
b&

#

\

组
b'%&

#

)

组
b'%&

#

]

组
b"%&

#

/

组
b!%?

)纤维

化程度评分!

*

组
b&

#

\

组
b'%&

#

)

组
b'%&

#

]

组
b"%&

#

/

组
b!%&

&!与正常对照组比较#模型组的炎性活动度和纤维化

评分均显著升高#差异有统计学意义$

H

$

&%&!

&%与模型组比

较#

U;G]'

高,中剂量组均显著降低#差异有统计学意义$

H

$

&%&!

&)见图
!

)

!!

注!

(

为正常对照组%

'

为模型组%

)

为
U;G]'

低剂量组%

&

为

U;G]'

中剂量组%

1

为
U;G]'

高剂量组)

图
!

!

各组小鼠肝组织染色结果&

a!&&

'

'

!

讨
!!

论

))E

@

诱导的急性化学性肝损伤的动物模型广泛用于肝细

胞保护药物的研究中#脂质过氧化是
))E

@

造成肝损伤的主要

机制)

))E

@

进入机体后#经肝脏细胞色素
9@#&

激活#形成

))E

'

-#其能与细胞膜上的不饱和脂肪酸反应生成脂肪酸原子

团#从而引起脂质氧化而导致细胞膜,细胞器损伤#继而出现屏

障紊乱#胞浆内转氨酶渗出#导致血清
*2A

和
*1A

含量升高

$如肝脏炎性损伤时&#

*2A

活性显著升高提示细胞膜损伤)

本研究模型组
\*2\

"

)

小鼠肝脏指数和血清
*2A

,

[*

,

20

,

9

)

09

,

)

&

均显著升高#差异有统计学意义$

H

$

&%&!

&%模型

组
\*2\

"

)

小鼠肝组织
[/

染色显示#肝小叶及汇管区见大

量中性粒细胞及淋巴细胞浸润#肝细胞出现严重的脂肪变性#

部分肝细胞肿大#胞质呈气球样变$泡沫样细胞&#片状坏死区

域%

S6<<BI

和网状纤维染色提示#汇管区周围纤维化明显#有

芒状纤维和纤维间隔形成#可见网状纤维支架塌陷#表明
))E

@

所致肝损伤模型复制成功)

肝细胞受到肝炎病毒,乙醇,化学毒物等各种因素引起急

性肝损伤后#肝细胞会发生变性,坏死#还可进一步发展成肝纤

维化)因此#改善或逆转肝纤维化程度对防治肝硬化及肝癌具

有临床价值)相关研究结果显示#肝硬化患者普遍存在维生素

]

不足或缺乏#慢性乙型肝炎患者若血清维生素
]

水平大于

#&

$

=BE

"

2

则能减缓肝纤维化进程*

!!

+

)近年来的研究表明#维

生素
]

与各种肝脏疾病的发生,发展具有相关性*

".#

+

#在免疫

调节,抗炎,抗氧化,抗纤维化,抗肿瘤方面均有不同程度的改

善*

!".!'

+

)

*M56=BD;GK8

等*

!'

+研究报道#维生素
]

可抑制肝星

状细胞增殖和肝纤维化)本组
[/

染色肝组织的活动度和纤

维化程度的评分也显示
U;G]'

预处理高剂量组和中剂量组的

预防效果均显著#表明
U;G]'

对小鼠急性肝损伤有保护作用#

且不同剂量之间也有一定差异#说明
U;G]'

对其保护作用有剂

量大小依赖性)本研究给予不同剂量
U;G]'

的预处理组的肝

脏指数,肝功能指标$

*2A

,

*1A

&和肝纤维化指标$

[*

,

20

,

9

)

09

,

)

&

&比模型组均显著改善#差异有统计学意义$

H

$

&%&!

&%肝组织病理学观察也表明高剂量与中剂量
U;G]'

能明显

减轻肝脏的病理损伤#显著减轻小鼠肝细胞变性坏死和炎性细

胞浸润#网状纤维明显减少)提示
U;G]'

实验性肝损伤具有一

定抗炎作用和早期抗纤维化#并能有效降低血清纤维化指标)
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病和药物#及时予以补充)通过分类整理和强化学习#有效提

高护士健康教育的理论水平)

'%'

!

将健康宣教的内容和流程标准化#提高护士宣教技巧
!

标准化是指对现行工作流程进行改善#形成优化操作程序#达

到安全,准确,高效,省力的效果#是品管圈实践经验的总结和

改善历程的重要步骤*

!

+

)标准化前#每个护士按照自己的方式

进行宣教#新入职的护士更不知该如何着手宣教#导致未宣教,

宣教内容不全面,不一致,重点不突出,患者不易接受等)开展

品管圈活动后#圈员们根据自己的调查和大量文献的查阅#了

解到门急诊输液患者选择最多和最容易接受的宣教方式是护

士个别指导和讲解示范#形成共识#将对门急诊输液患者实施

健康教育的内容和流程进行标准化#经过培训以后#自觉在工

作中按照标准实施#提高了宣教的一致性,全面性#同时又突出

了重点#满足患者需求#使患者易于掌握#乐于接受*

?

+

)

'%1

!

提高健康教育率#提升护理质量
!

健康教育是通过有计

划,有组织的系统教育过程#促使人们自觉采取有利于健康的

行为#以改善,维持和促进个体的健康*

(

+

)通过品管圈活动#圈

员们进一步认识到健康教育的重要性#加强了理论知识的学

习#探索出健康教育的有效方式#自觉在实践中对患者加强了

宣教#使健康教育率得到有效提高)为使对策效果能长期稳定

维持#对取得有效成果的改善措施333健康教育的内容和流程

进行了标准化#使疾病,输液并发症和纠纷降低#提高了护理质

量和患者满意度)

'%2

!

提高护理管理水平
!

品管圈是指同一工作现场,工作内

容相类似的基层人员所组成的小集团#自动自发地进行的品质

管理活动#作为一种持续质量改进的运作方式#品管圈已不断

融入到医院细节管理中)品管圈是一个科学务实的工作流程#

是
9])*

循环的具体化#在医院医疗护理质量持续改进过程

中#推广和应用品管圈具有重要意义*

3.$

+

)品管圈活动的基本

步骤共
!&

个#从第
'

个步骤到第
!&

个步骤#就是
9])*

循环

的计划,实施,确认与处置程序)在这
!&

个步骤中#会根据需

要运用到许多现代管理工具#如甘特图,排列图,直方图,相关

图,柏拉图,鱼骨图,控制图等)通过品管圈活动#不但对门急

诊输液患者实施健康教育的内容和流程进行了标准化#有效提

高了健康教育率#而且进一步转变了护理质量管理的理念#并

将这种科学的理念转化为现代化的有效的管理工具#从根本上

提高了护理管理水平)

'%)

!

提高护士整体素质#增强凝聚力和创造力
!

通过品管圈

活动#圈员们相互间的交流更加密切#关系更加融洽#学习锻炼

的概率增大#熟悉了各种品管手法和质量管理工具#提高了发

现问题及解决问题的能力以及自我管理水平)能够自主自发

地进行头脑风暴#开展自下而上的管理模式)该活动运用团队

精神,集体智慧和力量,

9])*

循环#环环相扣进行对策实施改

进程序*

!&

+

#圈员们共同参与,探讨#按照自己制定的方案达到

预期目标#使其有被尊重,被认可的感觉#增强了其参与护理管

理的意识和工作满足感*

!!

+

)充分发挥护理人员的主动性,积

极性,创造性#护理质量持续改进从被动变为自发行为#发生了

从.要我做/到.我要做/的根本性转变)这些成效#使患者,医

院,领导,员工等多方面的满意度也不断得到提升)
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