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!临床探讨!

综合干预妊娠合并人类免疫缺陷病毒感染患者的效果分析

陶
!

兰!刘
!

芳#

!张
!

媛

"重庆市妇幼保健院
!

*,,,')

$

!!

摘
!

要"目的
!

探讨综合干预措施阻断妊娠合并人类免疫缺陷病毒"

a3V

$感染母婴传播效果%方法
!

回顾性分析
(,,.

年
'

月至
(,'*

年
'(

月该院产科门诊
',9

例妊娠合并
a3V

患者!给予医学咨询!选择终止或继续妊娠!抗病毒药物治疗!妊娠期产时&

产后的产科处理等综合干预措施%结果
!

',9

例孕妇中
(9

例终止妊娠!

.,

例均足月妊娠住院分娩%分娩的
.,

例婴儿随访!在出

生
/

周&

)

&

'(

&

'.

个月检测
a3V

抗体均为阴性%结论
!

综合干预措施是阻断妊娠合并
a3V

感染母婴传播的有效措施%

关键词"妊娠#

!

人类免疫缺陷病毒#

!

综合干预#

!

母婴传播

!"#

!

$%&'()(

"

*

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

文献标志码"

&

文章编号"

'/9(=0*--

"

(,'/

$

'0=(90)=,)

!!

目前人类免疫缺陷病毒$

a3V

&流行形势十分严峻'

'=(

(

#据

报道截止
(,'*

年
',

月底#我国
a3V

感染者已达
*0+9

万例#

死亡
'-+*

万例'

)

(

)女性感染者约占总感染人数的
),5

'

*

(

#每

年约有
.,,,

例
a3V

感染女性怀孕'

-

(

)目前认为母婴传播已

成为
'-

岁以下儿童感染
a3V

的主要途径)妊娠女性
a3V

感

染已成为全球问题#探讨妊娠合并
a3V

感染的母婴传播阻断

措施具有重要意义)本研究回顾性分析
(,,.

年
'

月至
(,'*

年
'(

月本院产科门诊给予
',9

例妊娠合并
a3V

感染者综合

干预措施的临床效果)现将结果报道如下)

$

!

资料与方法

$+$

!

一般资料
!

选择
(,,.

年
'

月至
(,'*

年
'(

月本院产科

收治的
',9

例妊娠合并
a3V

感染患者#均按中国疾病控制与

预防中心$

<$<

&制定的标准确诊'

'

(

)其中本院孕期检查确诊

(.

例#外院检查确诊
90

例)年龄
('

#

*(

岁%

/

#

)0

孕周%

0-

例初产妇#

'(

例经产妇%

',(

初婚#

-

例再婚)感染途径!吸毒

传染
)

例#性传染
','

例#传播途径不详
)

例)

$+/

!

综合干预方法

$+/+$

!

医学咨询
!

对
',9

例妊娠合并
a3V

感染患者进行一

对一咨询交谈)给予相关知识指导#使其认识到
a3V

感染的

危害#强调妊娠+分娩和产后哺乳途径将
a3V

传染给胎儿和婴

儿的危险)同时告知有效的干预措施能阻断母婴传播的可能)

通过医学咨询#在知情同意情况下#自愿选择终止或继续妊娠)

$+/+/

!

终止妊娠者
!

为终止妊娠者提供流产或引产服务#给

予有效避孕指导)同时提供抗
a3V

治疗)

$+/+'

!

继续妊娠者
!

$

'

&抗病毒药物治疗)孕产妇抗病毒用

药前+用药过程中应进行相关检测#并结合临床症状对孕产妇

感染状况进行评估#以便确定用药方案和监测治疗效果)根据

病毒载量和
<$*

细胞数量预防性或治疗性应用抗病毒药物治

疗'

/

(

)具体用药情况!妊娠前已经用药者#继续服用至分娩结

束后停止)免疫功能相对较好#

<$*

淋巴细胞计数大于
)-,

"

NN

) 者采用预防性抗病毒方案!从确诊后开始或
')

周后开始

服用齐多夫定$

&W>

&

),,N

E

`

拉米夫定$

)><

&

'-,N

E

`

洛匹

那韦"利托那韦$克力芝&$

"ZV

"

G

&

*,,N

E

"

',,N

E

#每日
(

次#

直至分娩结束)

<$*

淋巴细胞计数小于
)-,

"

NN

) 的孕产妇采

用治疗性抗病毒方案!尽早服用
&W>),,N

E

)̀><'-,N

E

`

%VZ(,,N

E

#每日
(

次#至产后
'

周)新生儿均采用奈韦拉平

$

%VZ

&方案!新生儿出生后尽早$

/

#

'(F

内&服用
%VZ

#出生

体质量大于或等于
(-,,

E

#服用
'-N

E

#每日
'

次%出生体质量

小于
(-,,

E

#且大于或等于
(,,,

E

服用
%VZ',N

E

#每日
'

次%出生体质量小于
(,,,

E

服用
%VZ(N

E

"

P

E

#每日
'

次#至

出生后
*

#

/

周)以后转介
<$<

管理)$

(

&妊娠期处理)规

范+详尽的孕产期保健#酌情增加产前检查次数和检查项目)

*

)09(

*

检验医学与临床
(,'/

年
',

月第
')

卷第
'0

期
!

"7KTC1<H@A

!

UID?KCG(,'/

!

V?H+')

!

%?+'0



提供安全性行为指导+感染症状和体征监测+营养支持+心理支

持+性伴告知与检测等服务)$

)

&产时处理)有良好自然分娩

条件的孕妇足月顺产)评估自然分娩条件不足的孕妇均以剖

宫产结束分娩)$

*

&产后处理)做好新生儿护理和喂养指导)

新生儿出生后#及时处理皮肤黏膜+鼻腔+口腔母血+羊水及分

泌物#流动水清洗全身)新生儿均人工喂养)

$+'

!

统计学处理
!

采用
#eICH(,,9

软件进行数据处理及统计

分析)

/

!

结
!!

果

/+$

!

综合干预阻断措施实施情况
!

',9

例妊娠合并
a3V

感

染患者中#终止妊娠
(9

例#占
(-+()5

%继续妊娠并分娩人数

.,

例#其中阴道分娩
9

例#占
/+-*5

#剖 宫 产
9)

例#占

0)+*/5

#

/.

例择期剖宫产#

-

例已先兆临产或临产#评估自然

分娩条件差即行剖宫产)母亲使用抗病毒药物
.,

例#占

',,+,,5

)婴儿使用抗病毒药物
.,

例#占
',,+,,5

)婴儿实

施人工喂养
.,

例#占
',,+,,5

)见表
'

)

表
'

!!

(,,.

#

(,'*

年对妊娠合并
a3V

感染患者实施综合干预阻断措施情况%

,

&

年度$年& 阳性 终止妊娠 妊娠期用药 阴道分娩 剖宫产 婴儿用药 人工喂养 母乳喂养

(,,. - ( ) , ) ) ) ,

(,,0 9 * ) ' ( ) ) ,

(,', ', ) 9 , 9 9 9 ,

(,'' (( * '. ' '9 '. '. ,

(,'( (* / '. ' '9 '. '. ,

(,') (' . ') ( '' ') ') ,

(,'* '. , '. ( '/ '. '. ,

/+/

!

综合干预后妊娠合并
a3V

感染婴儿情况
!

出生
/

周及

)

+

'(

+

'.

个月婴儿检测
a3V

抗体均为阴性)

'

!

讨
!!

论

!!

自
'0.)

年被首次发现以来#

a3V

已造成了世界范围内的

流行和蔓延#截止
(,'-

年
/

月#全球存活的
a3V

感染患者约

有
)9,,

万)随着感染的蔓延#我国
a3V

患者感染途径已经

由静脉吸毒和血液途径转变成了性接触途径'

/=9

(

#

a3V

已由之

前的重点人群延伸到了普通人群)越来越多感染了
a3V

的育

龄期女性将面临生育问题)据相关研究结果显示#

a3V

感染

的儿童中
.,+,,5

以上为婴儿#而
0,+,,5

婴儿源于母婴传

播'

.

(

)如何成功阻断
a3V

的垂直传播#是临床工作中的重要

内容)因此早诊断和早采取有效的方式阻断病毒的传播#能有

效降低婴儿感染
a3V

的概率)本研究通过对
a3V

感染的孕

妇采取综合干预措施#探讨其临床治疗效果#为临床上阻断

a3V

的母婴传播提供参考依据)

在妊娠前和妊娠早期主动开展
a3V

咨询与检测#是预防

a3V

母婴传播的重要内容和先决条件'

0

(

)对孕前和孕早期的

女性及早诊断是否合并
a3V

感染仍是阻断母婴传播的工作重

点'

9

(

#保证感染
a3V

的孕妇都能够纳入到当地妊娠期保健系

统管理之中#尽快得到综合干预措施服务#减少不良妊娠结局

的风险'

',

(

)本研究中
',9

例
a3V

感染孕妇#

(9

例选择终止妊

娠#

.,

例选择继续妊娠)

抗病毒药物治疗是实现阻断母婴传播成功的关键)向继

续妊娠的孕产妇和其婴儿在孕期+产时和产后提供抗病毒药物

咨询和治疗)帮助她们坚持服用药物以保证干预措施的有效

性)对感染
a3V

孕妇采用抗病毒药物干预性治疗#可使母婴

传播率降低
/,5

#如综合其他干预措施#可使母婴传播率降至

'5

)本研究中选择继续妊娠
.,

例孕妇均应用抗病毒药物治

疗#其分娩的新生儿也均用抗病毒药物治疗)分别在出生
/

周#

)

+

'(

+

'.

个月检测
a3V

抗体均为阴性)

加强孕期定期产前检查和健康教育宣传保健#同时给予特

殊心理支持和综合关怀服务#是保障母婴健康#实现阻断母婴

传播的重要内容'

.

(

)

选择安全分娩方式同样是保障母婴健康#实现阻断母婴传

播的重要措施)产时注意保护会阴#防止会阴裂伤出血#尽量

缩短破膜时间#分娩前消毒剂冲洗阴道#可减少产时传

播'

''='(

(

)通过这些细节来降低分娩过程中传播
a3V

的概率)

在产程发动和破膜前选择剖宫产能明显降低
a3V

的母婴传

播)在法国#接受长程抗反转录病毒治疗且选择剖宫产者#

a3V

母婴传播的发生率已降至
'5

以下)对于产前未给予抗

病毒治疗或血病毒载量过大的孕妇尤其适用)一般择期剖宫

产选择在孕
)0

周#以减少临产和破膜的发生)本组
9)

例剖宫

产#其中
/.

例择期剖宫产#

-

例已先兆临产或临产#同时#产

时+手术时医务人员要做好防护#以防职业暴露)

产后处理和随访是预防和控制
a3V

母婴传播的另一重要

内容)除常规产后处理外#即时给予新生儿抗病毒治疗#做好

健康教育宣传#预防
a3V

传播)做好新生儿护理和喂养指导)

产后不宜哺乳#母乳喂养传播
a3V

的危险率高达
95

#

((5

)

本研究中
.,

例新生儿均采用人工喂养#禁止混合喂养)并定

期检测和随访)

综上所述#预防
a3V

母婴传播#应做好婚前+孕前+孕期

a3V

咨询与检测#争取早发现#尽早综合干预#最大程度降低

a3V

的母婴传播率#以提高女性+儿童生活质量及健康水平)
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应用性格色彩特征对胸腰椎体骨折患者健康教育的效果评价

荣
!

元'

!孙红霞'

!王淑勉(

#

"

'+

新疆维吾尔自治区人民医院北院骨一科!乌鲁木齐
.),,,,

#

(+

新疆维吾尔自治区

人民医院骨二科!乌鲁木齐
.),,,,

$

!!

摘
!

要"目的
!

分析应用性格色彩特征对胸腰椎体骨折患者健康教育的效果%方法
!

将
.,

例进行胸腰椎体骨折治疗的患者

按随机数字表分为观察组与对照组!每组各
*,

例!观察组对胸腰椎体骨折患者进行性格色彩特征健康教育!而对照组使用传统教

育方法%观察两组患者疾病认知&健康行为&生活质量&满意度和人体测量学指标变化%结果
!

观察组在疾病认知及健康行为方

面的得分均高于对照组患者#观察组患者的满意度为
09+-5

!明显高于对照组的
/9+-5

#观察组患者的生活质量高于对照组患

者#观察组患者在进行健康教育后生活质量各方面得分都明显高于对照组!差异均有统计学意义"

!

%

,+,-

$%结论
!

对胸腰椎骨折

患者进行性格色彩特征认知教育!能够加强患者对自身性格色彩特征的认知!对自身行为负责!提高了患者的生活质量和满意度%

关键词"性格色彩特征#

!

胸腰椎体骨折#

!

健康教育

!"#

!

$%&'()(

"

*

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

文献标志码"

&

文章编号"

'/9(=0*--

"

(,'/

$

'0=(90-=,)

!!

胸腰椎骨折是目前临床上比较常见的脊柱损伤#且主要常

见于老年群体中'

'

(

)它是指由于外力造成胸腰椎骨质连续性

的破坏'

(

(

)对胸腰椎体骨折患者常采用的治疗方法有保守治

疗和手术治疗'

)

(

#但胸腰椎骨折患者常出现合并神经功能损

伤#或合并其他脏器损伤'

*

(

#这为治疗带来了极大的困难和挑

战#严重影响了患者的生命健康和生活质量'

-

(

)性格色彩

$

4Z&

&将人的性格分为红+蓝+黄+绿
*

种类型#不同色彩的性

格具备了不同的特点)教会个体认识自身
4Z&

的优势和劣

势)利用不同性格特征能够增进人与人之间的沟通效果#患者

的性格特征也会在一定程度上影响患者对医院给予的常规指

导及相关知识教育的接受程度及服从情况#从而影响患者的治

疗效果#本文旨在探讨
4Z&

特征对胸腰椎体骨折患者进行健

康教育的影响#现报道如下)

$

!

资料与方法

$+$

!

一般资料
!

(,'(

年
'

月至
(,'-

年
'(

月在本院治疗的

.,

例胸腰椎体骨折患者#年龄
*

#

.,

岁#按照随机数字表法分

为观察组与对照组#每组各
*,

例)观察组患者平均$

*0+-h

0+(

&岁#其中男
(-

例#女
'-

例%对照组患者平均$

/0+'h'0+.

&

岁#其中男
)'

例#女
0

例)两组患者在性别+年龄方面比较#差

异无统计学意义$

!

&

,+,-

&#具有可比性)纳入标准!无其他

病史%患者及其家人知情并签署书面同意书%具有辨别是非能

力者)排除标准!存在精神障碍者%病情严重#存在意识障碍或

其他特殊情况无法配合完成本研究者)

$+/

!

方法
!

观察组!安排医护人员或成立专门随访小组对患

者进行检查和记录#让其对
4Z&

有一个大概的了解#并且通过

测试找到自己对应的色彩#使患者对自身有一个较为清楚+准

确的认知)评估患者
4Z&

!由经过
4Z&

培训合格的护士对观

察组患者应用
4Z&

心理测试问卷进行
4Z&

分析'

*

(

#确定患者

的
4Z&

)

4Z&

心理测试问卷共
),

小题#每题
*

个备选答案#

选出
'

个认为与自己最为符合的答案#得出各选项的总分确定

患者红+黄+蓝+绿
4Z&

特征)每周开展一次讲座#根据患者

4Z&

的不同#采用个体讲授或集体互动的方法#利用性格差

异+优劣互补配对分组等方法进行健康教育具体情况见表
'

)

多与患者进行沟通#及时掌握患者的身体状况信息#了解患者

的生理及心理需求#对患者所表现出来的生理或心理状况进行

指导并提出针对性意见和建议#必要时进行一对一指导%将每

次活动后的结果进行记录#确保患者对所讲内容完全掌握%每

月开展一次联谊活动#加强医生与患者+家人的交流#促进患者

的康复)对照组!仅对患者给予常规指导及相关知识教育#不

安排专门人员对其进行定期随访活动%仅进行常规性检查和随

*
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