
标记#瞄准点用0

f

1标记(最后根据所做的头皮标记由
5%

机

光标引导再行穿刺层面单层扫描#再次确认定位准确,手术

前#先将选择好
d28"

型一次性颅内血肿粉碎穿刺针安装到电

钻上#再将电钻固定到本定位装置的电钻端#最后将消好毒的

定位针安装在本装置的瞄准端#术者检查此时穿刺针与定位针

保持在一条直线上,手术中#术者在穿刺点将穿刺针钻入头皮

全层并达颅骨外板暂停#再由助手在穿刺对侧将定位针在瞄准

点穿刺头皮全层并固定在颅骨表面#持续施加适当压力保持位

置不变(再瞄准点定位针固定稳妥后#术者即可平稳快速地将

d28"

型一次性颅内血肿粉碎穿刺针钻入患者颅内血肿#按常

规颅内血肿微创穿刺清除术常规将穿刺针送入血肿中心点,

1

!

特
!!

点

本装置根据两点确定一条直线的基本数学原理确保穿刺

针在预先设计方向上运动#保证穿刺针尖可精确到达血肿中

心,本装置有如下特点!$

"

%穿刺准确性高#治疗效果好,在操

作过程中#因穿刺点及瞄准点均已机械固定在患者头部#消除

影响穿刺针偏离的不利因素#确保穿刺效果,经临床实践使用

本装置后#对颅内血肿微创穿刺清除术操作医师的技术要求降

低#保证治疗的有效性和规范性,同时使颅内血肿在学术交流

上更具有科学性,$

$

%安全可靠,安全是临床工作的基本要

求#本装置在设计时即以0安全可靠1为基本指导思想#机械结

构上越是复杂出现故障的可能性就越大#经反复实践#化繁为

简#多次修改#最终定型,在使用过程中#不仅降低了除疾病本

身的其他额外风险#还降低颅内血肿微创穿刺清除术的操作难

度及穿刺误差#减少颅内血肿微创穿刺清除术本身的风险,整

个装置安全)可靠#精巧)耐用,$

'

%经济性,本装置利用基本

科学原理#设计生产制造成本低#定位针可拆#经规范消毒后能

反复使用#除穿刺针外不需特殊耗材#可有效控制医疗费用,

同时因其整体治疗效果高#可以明显降低颅内出血患者的平均

住院日及平均治疗费用,$

.

%操作使用简单#对操作者无特殊

能力要求#经
"

次培训即可掌握#易于普及推广,

2

!

小
!!

结

颅内血肿微创穿刺清除术操作定位装置根据两点一线的

基本数学原理#将穿刺点与瞄准点有效固定#保证穿刺方向#降

低手术风险,整个装置安全可靠#精巧耐用#且成本低廉#适于

临床推广应用,
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不同干预措施对社区流动人口已婚育龄女性

生殖道感染的研究"

蔡晓雯"广东省深圳市宝安区中心医院
!

!"/"#'

#

!!

"摘要#

!

目的
!

探讨不同干预措施对社区流动人口已婚育龄女性生殖道感染治愈率的影响$方法
!

选取该市

流动人口居多的
.

个街区"

"#

个居委会#

!#"

例患者!随机分为对照组与试验组!对照组患者
$!#

例采用基础干预

措施'试验组患者
$!"

例使用综合干预措施!分析
$

组患者生殖道感染治愈率$结果
!

试验组患者宫颈糜烂治愈率

明显高于对照组!差异有统计学意义"

N

$

#-#!

#$试验组患者细菌性阴道病%珠菌性阴道炎%滴虫性阴道炎%慢性盆

腔炎%子宫颈管炎%宫颈息肉治愈率与对照组比较!差异无统计学意义"

N

%

#-#!

#$外阴炎%淋病%尖锐湿疣由于例

数过少无统计学意义$

"

年后随访!试验组患者生殖道感染复发率低于对照组!差异有统计学意义"

N

$

#-#!

#$结

论
!

采取生殖健康教育课程!并根据患者健康需求制订个性化干预计划!纠正知识误区!可提高生殖道感染的治愈

率!降低复发率$

"关键词#

!

流动人口'

!

已婚育龄女性'

!

生殖道感染'

!

干预措施

!"#

!

$%&'()(

"

*

&+,,-&$)./0(122&/%$2&$.&%)%

文献标志码$

7

文章编号$

"0($84.!!

"

$#"!

#

"(8$0$48#'

!!

经济的飞速发展带来人口流动剧增,有研究显示#已婚育

龄女性约占流动人口的
$#3

*

"

+

,由于流动人口公共服务体系

不健全#生殖健康公共服务供给不足#流动人口文化水平较低#

卫生观念较差#导致已婚育龄女性生殖道感染增高,生殖道感

-

4$0$

-

检验医学与临床
$#"!

年
4

月第
"$

卷第
"(

期
!

2=>Q:D5?+,

!

K:

F

<:*>:A$#"!

!

R9?-"$

!

S9-"(

"
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染是由于多种病原体的侵袭所致#不仅影响女性身心健康和其

家庭稳定#也影响全社会的人口质量和经济发展*

$

+

,为了探讨

有效的干预措施#达到对社区流动人口已婚育龄女性生殖道感

染的较高治愈率#降低其发生率和流行#成为研究者们的共识,

生殖道感染防治工作已被确认为公共服务的核心内容,现对

社区流动人口进行生殖道感染的综合干预措施#研究生殖道感

染的有效干预模式,报道如下,

$

!

资料与方法

$-$

!

一般资料
!

选取
$#"$

年
.

月至
$#"'

年
.

月本市已婚育

龄流动人口居多的
.

个街区$

"#

个居委会%

!#"

例患者#按照干

预措施的不同分为试验组
$!"

例#年龄
$"

"

.!

岁#平均$

$4_

'-"

%岁(对照组
$!#

例#年龄
$$

"

.0

岁#平均$

'#_$-4

%岁,

$

组患者的年龄)体质量等一般资料比较#差异无统计学意义

$

N

%

#-#!

%#具有可比性,

$-/

!

纳入和排除标准
!

流动人口中的已婚女性#身体基本健

康#符合妇科疾病的诊断标准,非流动人口患者#或患有研究

者认为会影响研究结果的疾病患者,

$-'

!

方法
!

由经过统一培训的调查员进行问卷调查#内容涉

及社会人口学特征)个人卫生状况等,对照组患者采用常规干

预措施#进行妇科盆腔检查)白带检查$如淋球菌)线索细胞)念

珠菌)滴虫)白细胞等%#告知患者改善不良生活习惯,试验组

患者在对照组干预基础上#增加生殖健康教育课程#课程的内

容有生殖健康保健知识#包括生殖道感染的症状)传播途径)阴

道感染造成的危害,在社区张贴健康知识板报#开展健康知识

讲座#包括女性心理和生理卫生常识)营养和饮食卫生常识,

根据患者的健康需求#社区工作人员制订出个性化干预计划#

对有护理误区的患者#提供健康处方#且每个月定期复查阴道

分泌物#及时纠正和改善不良的行为方式#同时要求配偶一起

听课,

$

组患者均随访
"

年,

$-1

!

观察指标
!

$

组已婚育龄女性生殖道感染患者进行基本

干预后#统计分析宫颈糜烂)细菌性阴道炎)珠菌性阴道炎)滴

虫性阴道炎)慢性盆腔炎)子宫颈管炎)宫颈息肉)外阴炎)淋

病)尖锐湿疣等患病率#及综合治疗后
"

年的试验组与对照组

的慢性宫颈炎)细菌性阴道炎)慢性盆腔炎)真菌性阴道炎的比

较结果,

$-2

!

统计学处理
!

采用
K&KK"(-#

统计软件进行分析#计量

资料使用
:_L

表示#组间比较应用
D

检验#计数资料采用
%

$

检验#

N

$

#-#!

为差异有统计学意义,

/

!

结
!!

果

/-$

!

$

组患者发病率检测结果比较
!

试验组患者宫颈糜烂明

显小于对照组$

N

$

#-#!

%,

$

组患者的细菌性阴道病)珠菌性

阴道炎)滴虫性阴道炎)慢性盆腔炎)子宫颈管炎)宫颈息肉比

较#差异无统计学意义$

N

%

#-#!

%,外阴炎)淋病)尖锐湿疣由

于例数过少#无统计学意义,见表
"

,

表
"

!

$

组患者发病率检测结果比较

疾病名称
试验组$

1h$!"

%

1 3

名次

对照组$

1h$!#

%

1 3

名次
N

宫颈糜烂
(# $(-" " 4# '0 " #-####

细菌性阴道炎
'0 ".-' $ '. "'-0 $ #-'!!4

念珠菌性阴道炎
$# (-4 ' "4 (-0 ' #-0#..

滴虫性阴道炎
"! !-4 . ". !-0 . #-//'(

续表
"

!

$

组患者发病率检测结果比较

疾病名称
试验组$

1h$!"

%

1 3

名次

对照组$

1h$!#

%

1 3

名次
N

慢性盆腔炎
"# .-# ! / '-$ ! #-!'0!

子宫颈管炎
/ '-" 0 ( $-/ 0 #-!404

宫颈息肉
0 $-. ( 0 $-. ( #-/0''

外阴炎"

. "-0 / ' "-$ / 6

淋病"

$ #-/ 4 $ #-/ 4 6

尖锐湿疣"

" #-. "# " #-. "# 6

合计
"($ 0/-! "/. ('-0 #-####

!!

注!

"表示因例数过少无统计学意义(

6

表示无数据,

/-/

!

$

组患者随访
"

年后复发率检测结果比较
!

调查流动人

口已婚女性
!#"

例#均按时回访#无失访病例,试验组患者的

复发率为
"4-03

#对照组为
!/-#3

#差异有统计学意义$

N

$

#-#!

%,

"

年后复发率结果显示#试验组
"4-43

#对照组

.$-#3

#具体见表
$

,

表
$

!

$

组患者随访
"

年后复发率检测结果比较(

1

%

3

&)

组别
1

慢性宫

颈炎

细菌性

阴道炎

慢性盆

腔炎

真菌性

阴道炎

试验组
$!" "!

$

!-4

%

!

!

$

$-#

%

!

"#

$

'-4

%

$#

$

(-4

%

!

对照组
$!#"#

$

$#-#

%

.#

$

"0-#

%

$#

$

/-#

%

'!

$

".-#

%

'

!

讨
!!

论

生殖道感染不仅危害育龄女性健康#降低生活质量#同时

也影响家庭和谐#且可能危害下一代健康#导致婴儿畸形或天

生缺陷*

'

+

,对社区流动人口已婚育龄女性生殖道感染的治疗#

不仅是药物治疗#更多的是健康知识教育*

.

+

,我国计划生育系

统网络虽已初步健全#但对社区流动人口的关注却不足#所以

应深入社区接触广大流动育龄女性#不仅只进行计划生育工

作#还应宣传生殖健康知识,本组结果表明#对试验组患者的

健康问题做细心讲解#张贴健康知识板报#开展健康知识讲座

等公共卫生服务#其复发率明显降低,由于抗菌药物的广泛应

用#

$

组患者在综合治疗之前的细菌性阴道炎)珠菌性阴道炎)

滴虫性阴道炎)慢性盆腔炎)子宫颈管炎)宫颈息肉比较#差异

无统计学意义$

N

%

#-#!

%,随访
"

年后#由于试验组患者采取

综合干预治疗#复发率为
"4-43

#而对照组仅采取基础干预治

疗#复发率为
.$-#3

#差异有统计学意义$

N

$

#-#!

%,原因为

社区流动人口大多文化水平较低#对生殖健康保健知识了解较

少#卫生习惯差#不重视经期卫生)性生活安全甚至孕产期护

理#且有些患者在症状缓解后就不再治疗等错误观点#给健康

造成隐患*

!

+

,传统观念认为生殖道感染只是女性责任#与配偶

无关#有些疾病需要双方同时治疗#且不洁性生活也是女性生

殖道感染的主要原因之一#避孕多采用宫内节育器#使用工具

避孕极少*

0

+

,经济条件差#流动人口育龄女性多从事销售)餐

饮)家政等服务性行业#收入低)工时长)生活卫生条件差*

(

+

#再

加上文化水平低#忽视个人健康#导致就医时病情较重#难以治

愈,个人卫生习惯较差#不能做到每天清洗会阴及更换内裤#

性生活前后清洗会阴*

/

+

,因此#完善公共卫生服务#加大力度

对社区流动人口已婚女性采取综合干预措施#通过开展教育课

程#大力宣传健康知识#尤其针对文化层次较低人群#纠正错误

-

#'0$

-

检验医学与临床
$#"!

年
4

月第
"$

卷第
"(

期
!
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!
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F

<:*>:A$#"!

!
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健康观念#树立积极健康理念#减轻或消除影响健康因素#预防

疾病发生#提高自我保健意识和科普知识水平#从而提高生活

质量*

4

+

,社区工作人员增加个性化服务#安排特定的相关人员

上门随访#使弱势群体也能享受良好的生殖健康服务*

"#

+

,在

社区设立专门的咨询人员#与患者面对面交流,培养相关人员

咨询技巧#及时为患者提供有效)方便的服务*

""

+

,

综上所述#对于社区流动人口已婚育龄女性生殖道感染的

防治与治疗#单纯的药物治疗不能解决根本问题#复发率较高#

需药物治疗与公共卫生服务相结合#加强健康知识宣讲#提高

社区流动人口已婚育龄女性的健康意识#纠正错误卫生观念#

可提高生殖道感染的治愈率#降低复发率#应在社区公共卫生

服务中增加此项工作,
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骨桥蛋白与慢性阻塞性肺疾病的相关性研究
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"摘要#

!

目的
!

探讨慢性阻塞性肺疾病"

5Y&L

#与骨桥蛋白"

Y&S

#的相关性$方法
!

采用酶联免疫吸附试验

检测
./

例
5Y&L

的患者和
'#

例健康者外周血
Y&S

水平!统计学分析
Y&S

和
5Y&L

之间的关系及临床意义$

结果
!

5Y&L

患者外周血血浆
Y&S

水平显著高于健康者!差异有统计学意义"

N

$

#-#!

#$提示
Y&S

在
5Y&L

患者

中高表达!可能在
5Y&L

的发生%发展中发挥一定的作用$结论
!

5Y&L

患者外周血高水平
Y&S

参与
5Y&L

的发

生%发展机制$

"关键词#

!

骨桥蛋白'

!

慢性阻塞性肺疾病'

!

酶联免疫吸附试验

!"#

!

$%&'()(

"

*

&+,,-&$)./0(122&/%$2&$.&%)$

文献标志码$

7

文章编号$

"0($84.!!

"

$#"!

#

"(8$0'"8#'

!!

骨桥蛋白$

Y&S

%是一种磷酸化的酸性糖蛋白#因最早从

骨基质中提取而得名#目前的研究显示
Y&S

同时具有类似细

胞因子和细胞基质蛋白的作用#

Y&S

表达增高多见于肿瘤疾

病#最近有研究报道
Y&S

在炎性部位也会表达增强#其中包

括肺组织,慢性阻塞性肺疾病$

5Y&L

%是一种具有气流阻塞

特征的慢性支气管炎和$或%肺气肿#是我国呼吸系统的常见疾

病#常由哮喘和支气管扩张等疾病发展而来#但确切原因尚不

清楚#发病之后病情呈不可逆性进展#晚期患者呼吸困难且可

合并肺心病而失去劳动能力#目前无有效药物能逆转该病理过

程#一旦患有
5Y&L

则对个人和家庭造成巨大的负担,因此

研究
5Y&L

发生)发展的具体机制#阻断其进展至关重要,现

探讨
Y&S

和
5Y&L

之间的相关性#为下一步研究
Y&S

在

5Y&L

病理机制中的作用提供实验室数据,

$

!

资料与方法

$-$

!

一般资料
!

菏泽市立医院呼吸科诊断为
5Y&L

的患者

0"

例$患者组%#年龄
..

"

($

岁#男
.#

例#女
$"

例(体检健康者

!(

例$健康对照组%#年龄
.#

"

0(

岁#男
'/

例#女
"4

例,

$-/

!

仪器与试剂
!

离心机为长沙湘仪离心机
%LT!8cK

型,

酶联免疫吸附试验$

W2PK7

%试剂盒购于上海江莱生物科技有

限公司#采用美国
Z+9<:\

酶标仪进行检测#所有操作按照说明

书标准完成,

$-'

!

方法
!

对全部研究对象使用一次性真空负压管获得外周

静脉血标本,将血标本
"!##A

"

*+,

离心
"!*+,

去除红细胞

和白细胞#分离血浆#置于
W&

管#

6$#)

保存,使用
W2PK7

检测血浆中
Y&S

水平,

$-1

!

统计学处理
!

采用
K&KK

统计软件进行分析#计量资料

使用
:_L

表示#组间比较应用
D

检验和方差分析,

N

$

#-#!

为差异有统计学意义,

/

!

结
!!

果

/-$

!

$

组研究对象
Y&S

水平结果比较
!

患者组血浆
Y&S

为

-

"'0$

-

检验医学与临床
$#"!

年
4

月第
"$

卷第
"(

期
!
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