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!临床探讨!

煤工尘肺患者血清
!

反应蛋白和
60Z5

&

%

表达

水平及与肺功能的相关性研究

徐丽江

"北京燕化医院呼吸科
!

%*$,**

$

!!

摘
!

要"目的
!

通过检测煤工尘肺"

! #̀

$患者血清转化生长因子"

60Z5

&

%

$和
!

反应蛋白"

!R#

$的表达水平!并对患者行肺

功能检查!探讨
! #̀

患者血清
60Z5

&

%

%

!R#

的水平与肺功能关系!为
! #̀

的防治及诊断提供依据&方法
!

收集
4+

例
! #̀

患

者作为观察组"其中
! #̀

,

期
1*

例!

*

期
$4

例!

)

期
%%

例$!以
'*

例健康体检者为对照组!采用酶联免疫吸附法检测
60Z5

&

%

和

!R#

!用肺功能机检测肺活量"

V!

$%用力肺活量"

ZV!

$%第
%

秒用力呼气容积"

ZWV%

$&在此基础上!对
! #̀

患者
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%
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%

ZWV%

与血清
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!R#

的相关性进行分析!并对比
! #̀

合并慢性阻塞性肺疾病"
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$%

! #̀

合并肺气肿及
! #̀

合并支

气管炎患者体内血清
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&

%

%

!R#

的表达水平&结果
!

观察组肺功能指标低于对照组!差异有统计学意义"

!
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$&观察组

各期血清
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和
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值均显著高于对照组!差异有统计学意义"

!

%
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$&随着
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期别的增加!患者血清
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水平逐渐升高"
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患者
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!

!

%
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$&

! #̀

合并
!Y#-

组及
! #̀

合并肺气肿组之间
!R#

的水平差异

无统计学意义"

!

$

*(*,

$!但
! #̀

合并
!Y#-

及
! #̀

合并肺气肿患者体内
!R#

的表达水平与
! #̀

合并支气管炎组比较!差异

有统计学意义"
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$&结论
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患者血清
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&

%

%

!R#

水平均与肺功能呈负相关!其水平的升高可反映肺功能的损伤

程度!可作为判断病情严重程度的指标&
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煤工尘肺$

! #̀

&主要是指煤矿工人在作业过程中长期吸

入大量呼吸性粉尘所引起的肺部纤维性病变(

%

)

'

! #̀

属于尘

肺中的常见病症#可导致限制性*阻塞性或混合性肺损伤'在

发展中国家#煤矿工人大多缺乏有效的职业防护#长期暴露于

粉尘环境中#对健康造成了极大的危害(

$

)

'目前
! #̀

存在病

情呈进行性进展#临床缺乏早期诊断手段#缺乏有效的治疗措

施等问题(

'51

)

'故
! #̀

病防重于治#治疗也仅限于对症缓解

症状#尚无根治方法(

,5)

)

'因此进行
! #̀

患者体内病理变化*

临床表现等方面的研究#对降低
! #̀

发病率*改善患者身体

健康状况*缓解社会经济压力具有重要意义'本研究通过检测
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患者血清转化生长因子$
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的表达水平#并对患者行肺功能检查#探讨
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患者血清
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水平与肺功能关系#为
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并发症的防治及诊

断提供依据'
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资料与方法
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收集
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年
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科收治的
! #̀

患者作为观察组#

! #̀

的诊断均由职业病防

治研究所依据
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管疾病*高血压*糖尿病*肝脏疾病*肾病患者#近期肺部感染*
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生化仪进行
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检测#试剂
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&'由表中数据可以看出#随着
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期别的增加#肺功

能
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*

ZV!

*

ZWV%

均逐渐降低#患者体内
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*
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的表

达水平逐渐升高'见表
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合并肺部疾病患者肺功能指标及血清
60Z5

&

%

*

!R#

水平分析
!

结果显示#

! #̀

合并支气管炎*

! #̀

合并慢

性阻塞性肺疾病$

!Y#-

&和
! #̀

合并肺气肿
'

组间
60Z5

&

%

的水平比较#差异均无统计学意义$

!

$

*(*,

&%

! #̀

合并

!Y#-

组及
! #̀

合并肺气肿组之间
!R#

的水平差异无统计

学意义$

!

$

*(*,

&#但
! #̀

合并
!Y#-

及
! #̀

合并肺气肿患

者体内
!R#

的表达水平与
! #̀

合并支气管炎组比较差异有

统计学意义$

!

%

*(*%4

&$

'

组研究对象两两比较#检验水准
+

3

*(*,

"

'3*(*%4

&'提示
! #̀

合并支气管炎患者体内的炎性

反应和氧化应激明显'见表
$

'

表
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患者血清
60Z5

&

%

*

!R#

水平与
V!

*

ZV!

*

ZWV%

相

关性
!

相关性分析显示#
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*

ZV!

*

ZWV%

与血清
60Z5

&

%

呈负

相关$

>3f*(+$

*

f*(4)

*

f*()&

#

!
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*(*,

&#与血清
!R#

呈负

相关$

>3f*(4,

*

f*(4%

*

f*(+*

#

!

%

*(*,

&'提示血清
60Z5

&
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!R#

水平升高可反映肺功能的损伤程度'见表
'

'

表
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! #̀

患者血清
60Z5

&

%

#

!R#

水平与
V!

#

!!!

ZV!

#

ZWV%

相关性分析

肺功能指标
V!

> !

ZWV%

> !

ZV!

> !

60Z5

&

% f*(+$

%

*(*, f*(4)

%

*(*, f*()&

%
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!R# f*(4,

%

*(*, f*(4%

%

*(*, f*(+*

%

*(*,

'

!

讨
!!

论

!!

近年来#国内外学者一直致力于研究尘肺病的致病机制#

虽然尘肺的发生已被证实与二氧化硅水平*自由基的产生有

关#属于不可逆性纤维病变等#但到目前为止并未形成定论'

! #̀

目前存在病情呈进行性进展#临床缺乏早期诊断手段#缺

乏有效的治疗措施等问题(

45+

)

'目前国内外对
! #̀

仍无特

殊*有效的治疗方法#各种治疗方法都不能阻止病情发展或不

能使
! #̀

症状消散'

肺功能检查是呼吸系统疾病的必要检查之一#本研究对

! #̀

患者及对照组进行了肺功能检查#结果显示
! #̀

患者

的
V!

*

ZV!

*

ZWV%

均明显低于健康对照组#且随着
! #̀

组期

别的增加#

V!

*

ZV!

*

ZWV%

呈下降趋势'表明随着
! #̀

病情

的进展#

! #̀

患者的肺功能明显降低#提示肺损伤程度

增加(

&

)

'

!R#

是一种由肝脏合成的蛋白质#有研究发现患有呼吸

疾病患者的血清
!R#

水平越高#气道炎症程度越重#提示
!R#

参与了患者体内的炎性反应过程(

%*5%$

)

'本研究发现#随着

! #̀

期别的增加#血清
!R#

水平随之升高#提示
! #̀

期别越

高#患者体内的炎性反应越明显'

! #̀

患者肺内
!-1

\

!-$,

\

6C9

=

被激活并分泌大量
60Z5

&

%

和白细胞介素$

OT

&

5%*

等细胞因子(

%'5%1

)

#同时#肺泡巨噬细胞
60Z5

&

%

表达受到
OT5%*

的上调而增强#发挥明显的致纤维化作用(

%,5%)

)

'本研究中#随

着
! #̀

期别增加#患者体内
60Z5

&

%

*

!R#

的表达水平逐渐升

高'相关性分析显示#

V!

*

ZV!

*

ZWV%

与血清
60Z5

&

%

及
!R#

水平均呈负相关$

!

%

*(*,

&'提示血清
60Z5

&

%

*

!R#

水平的

改变可反映肺功能的损伤程度'

随着
! #̀

病情的发展#肺部其他并发性疾病的发生率也

随之上升'一旦
! #̀

并发其他肺部疾病#患者的临床表现较

单一病症更加复杂#诊治难度更大#对于合并疾病的评估*病情

严重程度及临床表现等进行综合性研究显得尤为重要'本研

究从
! #̀

合并肺部疾病的角度出发#比较了
! #̀

合并支气

管炎*

! #̀

合并
!Y#-

*

! #̀

合并肺气肿患者之间血清
60Z5

&

%

*

!R#

水平的差异#结果显示#

! #̀

合并支气管炎组
!R#

水

平较
! #̀

合并
!Y#-

及
! #̀

合并肺气肿组明显升高#差异

具有统计学意义$

!

%

*(*%4

&'说明
! #̀

合并支气管炎患者

体内的氧化应激损伤严重#炎性反应明显#提示血清
!R#

在

! #̀

合并支气管炎患者发病机制*病理改变及病情发展的作

用中更为突出'本研究结果还发现#

! #̀

合并支气管炎*

! #̀

合并
!Y#-

*

! #̀

合并肺气肿
'

组间血清
60Z5

&

%

的表

达水平差异无统计学意义$

!

$

*(*,

&#可能是由于
'

者煤尘刺

激程度或自身免疫功能因素所致的成纤维细胞增殖水平相近#

从而导致反映肺纤维化程度的指标
60Z5

&

%

无明显差异'

综上所述#

!R#

和
60Z5

&

%

表达水平可作为评估
! #̀

病
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情变化的指标#

! #̀

具有独特的临床表现及机体内环境变化#

临床诊断中应对疾病的特点予以充分考虑#给出科学的治疗

方案'
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!临床探讨!

重组组织型纤溶酶原激活物静脉溶栓治疗急性

脑梗死的早期转归及护理措施

杨雪莲

"中国核工业北京四一医院神经内科
!

%*$1%'

$

!!

摘
!

要"目的
!

探讨重组组织型纤溶酶原激活物"

C:5#/

$静脉溶栓治疗急性脑梗死"

/!O

$的早期转归及相应护理对策&

方法
!

将
$*%1

年
%

月至
$*%)

年
%

月该院神经内科病区接诊的
%'1

例
/!O

患者作为研究对象!发病时间均小于
)<

!采用随机%单

盲法将其分成两组!其中
)4

例为对照组采取常规治疗方法!

)4

例为观察组于常规治疗基础上加用
C:5#/

!评价临床治疗效果%早

期转归情况!并探索相应护理对策&结果
!

治疗前两组美国国立卫生研究院卒中量表"

.OHII

$评分比较!差异无统计学意义

"

!

$

*(*,

$#观察组治疗后
$1<

%

48

%

$%8

%

&*8

时
.OHII

评分为"

+(&%S*(&$

$%"

)(*$S*(,1

$%"

'(1+S*('$

$%"

%('%S*($%

$分!与

治疗前和对照组比较差异均有统计学意义"

!

%

*(*,

$&治疗后
&*8

时转归良好率
)4(%)2

!与对照组"

'1(''2

$比较明显提高!而

出血并发症发生率"

$(&&2

$及病死率"

1(',2

$与对照组比较均明显降低!组间比较差异均有统计学意义"

!

%

*(*,

$&

结论
!

C:5#/

静脉溶栓治疗
/!O

安全%有效!而护理人员应掌握相应护理对策!有助于改善患者早期转归%提高溶栓率%减少并发

症发生!应进行推广&

关键词"重组组织型纤溶酶原激活物#

!

静脉溶栓#

!

脑梗死#

!

早期转归#

!

护理对策

!"#

!

$%&'()(
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!!

急性脑梗死$

/!O

&是最常见脑卒中类型#发病率占脑卒中

的
)*2

!

+*2

#以中老年人群为高发#具有较高致残*致死率#

主要采取溶栓治疗#且临床研究认为#溶栓治疗是抢救脑缺血

半暗带组织*治疗缺血性卒中的最有效方法之一(

%5$

)

'重组组

织型纤溶酶原激活物$

C:5#/

&是溶栓治疗的常用药物#在多个

国家广泛应用#但溶栓过程中给予细心*周到的护理是影响治
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