
的负面情绪#增强了患者的心理防御力)同时实施的头晕*疼

痛等针对性干预措施及静脉采血相关健康指导#增加了患者对

护理人员的信任#同时增强了护患之间的配合默契#从而有效

减少静脉采血不良反应的发生)

此外#本研究调查显示综合护理组通过环境干预*心理护

理等综合护理干预措施的实施#其舒适度和护理满意度均显著

高于常规护理组$

!

$

%#%-

&#这与刘婷婷等'

L

(通过品管圈护理

干预有效提高了静脉采血患者满意度的结果相类似)综合护

理组为患者提供安静宽敞*清洁舒适的采血环境#合理安排采

血物品#同时通过加强心理支持降低了患者恐惧*焦虑水平#大

大增加患者的舒适度)另外#综合护理组责任护士科学规范静

脉采血技能和流程#减少了不良反应给患者带来的痛苦%同时

为患者讲解有关静脉采血的相关知识#指导患者有效应对疼

痛*头晕等不良反应#增加患者主动参与配合静脉采血的护理

中#从而整体提高患者的护理满意度)

综上所述#综合护理干预能有效降低静脉采血不良反应发

生率#提高静脉采血患者的舒适度和护理满意度#促进患者疾

病治疗与康复)
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!临床探讨!

一体化健康管理对孕妇孕期运动依从性及体质量的影响

王学芳

"首都医科大学附属北京天坛医院妇产科!北京
"%%%-%

$

!!

摘
!

要"目的
!

探究一体化健康管理对孕妇孕期运动依从性及体质量的影响%方法
!

选取
!%"'

年
"

月至
!%"'

年
$

月在本

院妇产科住院的孕妇
-%

例!按照随机数表法分为对照组和观察组!每组
!-

例!对照组孕妇进行常规健康管理!观察组孕妇在对照

组的基础上实施一体化健康管理措施!从孕
"&

周开始至分娩结束!观察两组孕妇运动依从性&孕期的体质量增长以及分娩方式等

指标的不同!并对结果进行比较分析%结果
!

一体化健康管理之后!观察组完全依从
!%

例!部分依从
'

例!不依从
"

例!依从率为

6$#%%\

!对照组完全依从
"%

例!部分依从
$

例!不依从
6

例!依从率为
$'#%%\

!观察组孕妇依从性明显高于对照组!差异具有统

计学意义"

!

$

%#%-

$#观察组孕妇从妊娠至孕
!L

周体质量平均增长"

-#!.M"#L!

$

[

?

!妊娠至分娩前体质量平均增长"

"%#'&M

!#"6

$

[

?

!对照组孕妇从妊娠至孕
!L

周体质量平均增长"

&#!.M!#L!

$

[

?

!妊娠至分娩前体质量增长"

"'#'&M.#$L

$

[

?

!在两个时间

段内!观察组孕妇体质量增长均低于对照组!差异具有统计学意义"

!

$

%#%-

$#观察组自然分娩
"$

例!剖腹产
6

例!对照组自然分

娩
"%

例!剖腹产
"-

例!观察组自然分娩率高于对照组!差异具有统计学意义"

!

$

%#%-

$%结论
!

一体化健康管理能够有效提高孕

妇的运动依从性!降低了孕妇体质量增加的幅度!并且促使更多的孕妇选择自然分娩!提高了自然分娩率%

关键词"一体化健康管理#

!

孕期运动依从性#

!

体质量

!"#

!

$%&'()(

"

*

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

文献标志码"

+

文章编号"

"$&!56'--

"

!%"$

$

"-5!"&'5%.

!!

社会快速发展#人民生活水平得到了很大程度的提高#孕

妇及其家属愈来愈重视母婴健康)由于认知的误区#更多地去

提高孕期孕妇的饮食营养程度#而忽略孕期的运动量#造成孕

妇营养过剩#严重缺乏运动#从而导致了孕妇在孕期体质量过

快增长#增加顺产的难度#迫使孕妇选择剖腹产'

"

(

)在
!%%!

年#美国的妇产学院曾经发表过+妊娠期和产后运动,

'

!

(

#声明

认可一系列安全性的运动类型#并且对适应性*禁忌性以及注

意事项做出了详细说明#为临床实践提供了一定的安全保

障'

.

(

)一体化健康管理有助于提高孕妇对运动的依从性#并且

有效降低孕妇在孕期体质量的增加量'

'

(

#近期本院妇产科对孕

妇实施一体化健康管理#本文拟探究一体化健康管理对孕期运

动依从性及体质量的影响#现报道如下)

$

!

资料与方法

$#$

!

一般资料
!

选取
!%"'

年
"

月至
!%"'

年
$

月在本院妇产

科住院的孕妇
-%

例#平均年龄$

!LM.

&岁#孕
".

!

!%

周)纳入

标准!$

"

&单胎头位孕妇%$

!

&骨盆外测量正常的孕妇)排除标

准!$

"

&多胎孕妇%$

!

&患有严重妊娠并发症%$

.

&高危孕妇)按

照随机数表法对入选的孕妇进行分组#分为对照组和观察组#

每组
!-

例#两组孕妇一般情况差异无统计学意义$

!

%

%#%-

&)

本研究通过本院伦理委员会批准并且所有受试者均签署了知

情同意书)

$#/

!

研究方法
!

对照组的孕妇选择学历在本科以上#并且拥

-

'&"!

-

检验医学与临床
!%"$

年
L

月第
".

卷第
"-

期
!

U@/Q<I)C9:

!

+K

?

K=>!%"$

!

V8C#".

!

W8#"-



有在妇产科工作
"%

年以上具有丰富的临床经验以及较好沟通

技巧的护士进行管理指导#观察组孕妇在对照组的基础上#进

行一体化健康管理!运动管理措施按照孕周可以分为
.

个阶

段!$

"

&孕
"&

!

!&

周#保证每天散步
!%G9:

%$

!

&孕
!L

!

.$

周#

在前一阶段的基础上#坚持每天做孕妇操和盆底训练
"-G9:

%

$

.

&

.$

周以后#在前两个阶段的基础上#保证每天练习拉玛泽

呼吸
"-G9:

)在保证这
.

个阶段正常进行的基础上#饮食上#

早餐!全麦面包*鸡蛋$可有可无&*低脂牛奶$豆浆&*

"

份水果%

中餐!主食$

-%

?

&*鸡肉$牛肉&

-%

?

*蔬菜
!%%

?

%晚餐!主食$

-%

?

&*适量青菜*适量鱼肉%睡前!脱脂牛奶%两餐之间可加水果或

者酸奶%观察组每位孕妇早餐一定有一杯牛奶#午餐是主食和

荤素菜合理搭配#晚餐还要减量%生活上#每位孕妇早晨
&

点起

床#白天需要工作的孕妇采用适当的工作方式#注意劳逸结合#

晚上
6

点之前睡觉)

$#'

!

观察的指标

$#'#$

!

孕妇运动依从性'

-

(

!

孕妇对运动方案完成率达到

6-\

为完全依从#对运动方案完成率达到
L%\

为部分依从#对

运动方案完成率低于
L%\

为不依从#依从率
4

$完全依从
e

部

分依从&"总数)

$#'#/

!

孕期的体质量
!

对两组孕妇体质量增长量分
!

次进行

记录#第
"

次为孕
"&

!

!&

周#第
!

次为孕
!&

!

.$

周#

!

次记录

的体质量增长量均为相对于孕前)

$#'#'

!

分娩方式
!

观察两组孕妇选择自然分娩和剖腹产的例

数#并进行对比分析)

$#1

!

统计学处理
!

采用
O2OO"$#%

统计软件进行数据分析)

计量资料采用
:

检验#计数资料采用
!

! 检验%以
!

$

%#%-

为差

异有统计学意义)

/

!

结
!!

果

/#$

!

两组孕妇运动依从性的比较
!

观察组依从率为
6$#%%\

#

对照组依从率为
$'#%%\

#观察组孕妇依从性明显高于对照

组#差异具有统计学意义$

!

!

4L#$&!

#

!4%#%""

&)见表
"

)

表
"

!!

两组孕妇运动依从性的比较

组别
,

完全依从$

,

&部分依从$

,

& 不依从$

,

& 依从率$

\

&

观察组
!- !% ' " 6$#%%

对照组
!- "% $ 6 $'#%%

/#/

!

两组孕妇孕期体质量增长量比较
!

在两个时间段内#观

察组孕妇体质量增长均低于对照组#差异具有统计学意义

$

!

$

%#%-

&)见表
!

)

表
!

!!

两组孕妇孕期身体质量增长量比较$

HMB

)

[

?

%

组别
,

妊娠至
!L

周体质量

增长量

妊娠至分娩前

体质量增长量

观察组
!- -#!.M"#L! "%#'&M!#"6

对照组
!- &#!.M!#L! "'#'&M.#$L

: '#-&L $#6"&

! %#%!$ %#%"&

/#'

!

两组孕妇自然分娩率比较
!

观察组的自然分娩率为

L%#%%\

#对照组的自然分娩率为
'%#%%\

#观察组自然分娩的

孕妇显著高于对照组#差异具有统计学意义$

!

!

46#L&!

#

!4

%#%%L

&)见表
.

)

表
.

!!

两组孕妇自然分娩率比较

组别
,

自然分娩$

,

& 剖腹产$

,

& 自然分娩率$

\

&

观察组
!- !% - L%#%%

对照组
!- "% "- '%#%%

'

!

讨
!!

论

根据我国的传统观念#孕期的妇女由于怕动了胎气而不提

倡运动#并且还一直秉承着.一人吃#两人补/的旧思想'

$

(

#过于

强调增加孕期孕妇营养#但与此同时却忽视了孕期运动这个重

要问题#导致我国孕妇多表现为体态过于臃肿#而且增加了孕

期妊娠高血压以及糖尿病等并发症的发病率'

&

(

#这与优生优育

完全背道而驰)这一现象引起了广大医师的重视)孕妇在孕

期做适量安全的运动是可以促进血液循环'

L

(

#增加腹肌力量#

还可以减轻妊娠反应'

6

(

#降低体质量的增长量#同时增强孕妇

的免疫力#提高自然分娩率'

"%

(

)

本研究结果显示#观察组依从率为
6$#%%\

#对照组依从

率为
$'#%%\

#观察组孕妇依从性明显高于对照组#差异具有

统计学意义$

!

$

%#%-

&)一体化健康指导是按照孕周分为
.

个阶段#第
"

阶段为孕
"&

!

!&

周#孕妇要保证每天散步
!%

G9:

#第
!

阶段为孕
!L

!

.$

周#孕妇要在前一阶段的基础上#坚

持每天做孕妇操和盆底训练
"-G9:

#而第
.

个阶段是
.$

周以

后#孕妇要在前两个阶段的基础上#保证每天练习拉玛泽呼吸

"-G9:

#孕妇在完成整个一体化健康步骤的过程#其运动依从

性在不断的提高%在妊娠至
!L

周以及妊娠至分娩前#

!

次记录

的体质量增长量#观察组均低于对照组#差异有统计学意义

$

!

$

%#%-

&#由于在完成一体化健康步骤的过程中#观察组孕

妇的运动依从性在不断地提高#从而促使孕妇保持运动#减少

脂肪的堆积#降低体质量的增长量%观察组的自然分娩率为

L%#%%\

#对照组的自然分娩率为
'%#%%\

#观察组自然分娩率

明显高于对照组#差异具有统计学意义$

!

$

%#%-

&#孕妇孕期

运动量增加#有助于孕妇生产#从而提高了自然分娩率)

综上所述#一体化健康管理能够有效提高孕妇的运动依从

性#降低了孕妇体质量增长的幅度#并且促使更多的孕妇选择

自然分娩)
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!临床探讨!

免疫性不孕症患者血清
3+2P(O

抗体水平及其临床意义

何
!

睢"

!王莉莉!

"
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湖南省妇幼保健院检验科!长沙
'"%%%L

#
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上海长征医院检验科
!
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摘
!

要"目的
!

检测分析免疫性不孕症患者血清中
O5

甘油醛
5.5

磷酸脱氢酶"

3+2P(O

$抗体的水平并探讨其潜在的临床意

义%方法
!

!%"'

年
'

月至
!%"-

年
""

月就诊于湖南省妇幼保健院生殖中心
"!L

例免疫性不孕症患者与
""%

例健康对照者!通过

酶联免疫法"

,URO+

$检测血清中的
3+2P(O

抗体水平!并分析其水平与患者性别&

7+7

滴度以及免疫性不孕症种类间相关性%

结果
!

免疫性不孕症患者血清中抗
3+2P(O

抗体水平"

L$#'M!!#&

$

*

?

,

GU

显著高于健康对照组"

.!#"M'#L$

$

*

?

,

GU

!差异具

有统计学意义"

!

$

%#%-

$#且其在男性患者&

7+7

%

L

以及原发性不孕症患者中的水平显著高于女性患者&

7+7

&

L

及继发性不孕

症患者%采用受试者工作特征曲线"

Ta)

曲线$分析显示!

3+2P(O

抗体在所有不孕症患者中
Ta)

曲线下面积达
%#&-

"敏感度

%#$$

!特异度
%#&L

$#在男性不孕症患者中!曲线下面积为
%#L-

"敏感度
%#L-

!特异度
%#&-

$#在原发性不孕症患者中!曲线下面积

为
%#L!

"敏感度
%#&L

!特异度为
%#L.

$%结论
!

本研究发现免疫性不孕症患者血清中显著升高的
3+2P(O

抗体水平可作为临床

诊断不孕症的重要指标之一%

关键词"免疫性不孕症#
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3+2P(O

#
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原发性不孕症#

!

继发性不孕症#
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甘油醛
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磷酸脱氢酶$

3+2P(O

&是精子产生的特异性

酶#附着在精子尾部鞭毛主段的筒状纤维鞘上#在精子的能量

产生过程中扮演着开关调控的作用#与正常的
3+2P(O

相

比#

3+2P(O

在结构上有一特殊
W

端结构域#该结构能够与

精子鞭毛中纤维鞘结合促进精子运动#对精子的活力与生育能

力至关重要%作为精子相关抗原#

3+2P(O

自身抗体能够引起

正常精子发生凝集#导致小鼠低生育力与不孕'

"

(

%从而认为

3+2P(O

自身抗体与免疫性不孕症的发生密切相关%但当前

对于免疫性不孕症患者中抗
3+2P(O

自身抗体的水平还不

是十分清楚%本研究拟通过酶联免疫法$

,URO+

&检测
"!L

例免

疫性不孕症患者血清中
3+2P(O

自身抗体的水平并探讨其

潜在临床意义)

$

!

资料与方法

$#$

!

一般资料
!

收集
!%"'

年
'

月至
!%"-

年
""

月就诊于湖

南省妇幼保健院生殖中心的
"!L

例免疫性不孕症患者#其中男

!'

例#女
"%'

例#年龄$

.%#!M$#!

&岁%另纳入
""%

健康对照

者#平均年龄为$

.'#"M-#L

&岁%所有患者均依据
c(a

相关指

南进行浅盘精子凝集试验检测#且满足免疫性不孕症的诊断标

准'

!

(

)临床及各项检查均排除其他因素导致的不孕!$

"

&妇科

检查无异常%$

!

&

N

超检查盆腔无异常%$

.

&内分泌学无异常%

$

'

&双侧输卵管通畅%$

'

&血清抗精子抗体为阳性)所有纳入研

究的免疫性不孕症患者均无肝肾疾病*肿瘤*免疫相关疾病以

及其他系统性疾病病史)此外#本研究纳入
""%

例健康对照

组#所有健康对照组个体无任何临床症状或实验室检查异常#

抗精子抗体均为阴性%本研究经医院伦理委员会批准#所有患

者均知情同意)
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仪器与试剂
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促凝管$

NP

公司#美国&%

"#-GU,2

管

$
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公司#美国&%高速离心机$

N<0AG@:

公司#美国&%酶

标仪$科华公司#中国&%移液器$
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公司#美国&%

.& f

恒温水浴箱$上海天呈科技公司#中

国&%

3+2P(O

纯化蛋白$上海瑶韵生物科技公司#中国&%

6$

孔板$
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公司#美国&%辣根过氧化物酶标记抗体$碧云天

公司#中国&)

$#'
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方法
!

所有免疫性不孕症患者与健康对照者于清晨空腹

抽取外周静脉血
-GU

至促凝管中#

.%%%B

"

G

离心
"%G9:

后#

收集上层血清至
,2

管中#并于
]L%f

保存#待所有血清收集

完毕后统一进行后续
,URO+

检测)将
!%%:

?

3+2P(O

纯化

蛋白稀释于
"%%

*

U

碳酸氢盐缓冲液中#并加入
6$

孔微量滴定

板中#

'f

孵育过夜%后使用苯二甲酸丁二醇酯$

2NO7

&冲洗
6$

孔板
.

次#随后每孔加入含
"\

牛血清白蛋白$

NO+

&的对

2NO7"%%

*

U

#封闭
"A

后加入
2NO7

冲洗
.

次#即为抗
3+25

P(O,URO+

试剂盒%免疫性不孕患者*健康对照者的待测血清

以及抗
3+2P(O

抗体标准品与样本稀释液按
"m"%%%

的比

例进行稀释后#每孔加入
"%%

*

U

稀释后样本液及标准品#

.&f

下孵育
!A

#后加入清洗液洗涤
.

次#每次
-G9:

#随后加

入辣根过氧化物酶标记的检测抗体$抗人
R

?

3

抗体&#

.&f

下

孵育
!A

#同样冲洗
.

次#洗去多余未结合的检测抗体后加入底

物溶液#反应
-

!

"%G9:

后#加入
!Q

硫酸终止液#随后于酶标
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