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-水平与反复呼吸道感染"

//3(

$患儿免疫功能的关系%

方法
!

选取
$&#"

年
#

月至
$&#'

年
#

月该院收治的
//3(

患儿
#&&

例!按照随机数字表法分为常规组和观察

组!每组
.&

例%常规组给予抗感染对症治疗!观察组在抗感染对症治疗基础上加用维生素
J

治疗%另选健康

儿童
.&

例纳入对照组%比较各组血清
$.!

"

]M

$

J

&免疫球蛋白"

(

;

$

_

&

(

;

,

及
(

;

-

水平%结果
!

常规组&观察

组总有效率分别为
'2%&&a

&

1"%&&a

!观察组明显高于常规组!差异有统计学意义"

!

$

d'%+2

!

!d&%&#.

$%常规

组与观察组患儿治疗前血清
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&
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KJ2

0

&

KJ+

0水平明显低于对照组!差异有统计学意义

"均
!d&%&&

$!但常规组与观察组上述指标差异无统计学意义"

!d&%.2

&

&%"$

&

&%.1

&

&%##

&

&%'&

&

&%"'

$#给予维

生素
J

治疗后!观察组患儿上述指标水平均明显升高!治疗前后比较!差异有统计学意义"均
!d&%&&

$%

结论
!

//3(

患儿存在血
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KJ2
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0水平降低!

$.!

"
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$

J

能增强患儿自身免疫功

能!口服维生素
J

是一种有效的治疗措施!值得在临床上推广%

关键词"维生素
J

#

!

反复呼吸道感染#

!

儿童#

!

免疫球蛋白

中图法分类号"

/'$.%"

文献标志码"

,

文章编号"

#"'$!12..

"

$&#+

$

#.!$*&'!&*

!!

反复呼吸道感染$

//3(

&属于一种常见小儿呼吸

内科疾病#是指儿童
#

年内上+下呼吸道感染次数频

发#超过正常范围#发病率大约为
$&a

(

#

)

'此类患儿

反复感染多由护理不当+缺乏锻炼+环境污染+维生素

缺乏或其营养搭配不合理等原因引起#一旦治疗措施

不当#可能导致心肌炎+肾炎或者哮喘#对患儿将来生

长发育带来非常大的影响(

$

)

'本研究选取本院收治

的
#&&

例
//3(

患儿为研究对象#在常规抗感染对症

治疗上加用维生素
J

制剂#观察血清
$.!

羟维生素
J

(

$.!

$

]M

&

J

)水平与
//3(

患儿免疫功能的关系#现

报道如下'

$

!

资料与方法

$%$

!

一般资料
!

选取
$&#"

年
#

月至
$&#'

年
#

月本

院儿科收治的
//3(

患儿
#&&

例为研究对象#依据

$&&+

年中华医学会儿科分会制订的
//3(

临床诊断

标准(

*

)

#排除近
$

个月内接受过免疫抑制剂+激素类

药物+免疫球蛋白制剂和维生素
J

制剂治疗者#排除

先天性免疫功能缺陷者#排除原发性心+肝+肾和血液

系统疾病者'按照随机数字表法将
#&&

例研究对象

分为常规组和观察组#每组
.&

例'常规组中男
$'

例#女
$*

例#年龄
$

!

"

岁#平均$

*%1U#%"

&岁'观察

组中男
$"

例#女
$2

例#年龄
$

!

.

岁#平均$

*%.U#%

*

&岁'另选健康儿童
.&

例纳入对照组#其中男
$+

例#女
$$

例#年龄
$

!

"

岁#平均$

*%+U#%2

&岁'

*

组

研究对象在性别+年龄等一般资料上比较#差异无统

计学意义$

!

$

&%&.

&#具有可比性'

$%/

!

方法

$%/%$

!

治疗方法
!

常规组给予抗感染对症治疗#观

察组在抗感染对症治疗上加用维生素
J

'选用阿法

骨化醇胶囊$康臣药业#国药准字
Me&&2#+*'

&#每次

&%$.

&

;

#每周
2

次#连续口服
$

个月并跟踪随访
"

个

月#观察各数据并对比临床疗效(

2

)

'

$%/%/

!

检测方法
!

采用化学发光法检测血清
$.!

$
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&

J

水平#所用仪器为雅培
($&&&

化学发光分析

仪'采用速率散射比浊法检测血清免疫球蛋白$

(

;

&

_

+

(

;

,

及
(

;

-

水平#所用仪器为西门子
\T

'

特种蛋

白分析仪'采用流式细胞术检测血
KJ2

0

+

KJ+

0值#

仪器为希森美康
Z,/3VK

流式细胞仪'各仪器均采

用配套试剂#并按作业指导书操作'

$%/%'

!

疗效观察(

.

)

!

治疗后#随访观察各组患儿的

临床症状改善情况#统计各组患儿的临床检验指标'

随访期内记录好患儿呼吸道感染的复发次数'治愈

是指治疗后随访期内呼吸道感染没有复发%显效是指

治疗后随访期内呼吸道感染次数降低
'&a

以上%有效

是指治疗后随访期内呼吸道感染次数降低
2&a

以上%

无效是指治疗后随访期内呼吸道感染次数降低
2&a

以下'总有效率
d

$治愈
0

显效
0

有效&"每组总例数

c#&&a

'

$%'

!

统计学处理
!

采用
WZWW$#%&

软件进行数据处

理及统计学分析'呈正态分布的计量资料以
GUA

表

示#组间比较采用独立样本
9

检验#组内比较采用配对

样本
9

检验#计数资料以例数或百分率表示#组间比较

采用
!

$ 检验#以
!

#

&%&.

为差异有统计学意义'

/

!

结
!!

果

/%$

!

观察组与常规组临床治疗效果分析
!

治疗随访

后#常 规 组+观 察 组 总 有 效 率 分 别 为
'2%&&a

+

1"%&&a

#观察组明显高于常规组#差异有统计学意义

$
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组研究对象血清
$.!

$

]M
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及免疫功能指标

比较
!

常规组与观察组患儿治疗前血清
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$
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KJ2

0

+

KJ+

0水平明显低于对照组#差

异有统计学意义$均
!d&%&&

&#但常规组与观察组上

述指标差异无统计学意义$

!d&%.2

+

&%"$

+

&%.1

+

&%##

+

&%'&

+

&%"'

&%给予维生素
J

治疗后#观察组患儿

上述指标水平均明显升高#治疗前后比较#差异有统

计学意义$均
!d&%&&

&'见表
$

'

表
#

!!

观察组与常规组临床治疗效果分析

组别
'

治愈

(

'

$

a

&)

显效

(

'

$

a

&)

有效

(

'

$

a

&)

无效

(

'

$

a

&)

总有效率

$

a

&

常规组
.& #.

$

*&%&&

&

#.

$

*&%&&

&

'

$

#2%&&

&

#*

$

$"%&&

&

'2%&&

"

观察组
.& $#

$

2$%&&

&

#1

$

*+%&&
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+

$

#"%&&

&

$

$

2%&&

&

1"%&&
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注!与观察组比较#

"

!

#

&%&.

表
$
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*

组研究对象血清
$.!

#

]M

$

J

及免疫功能指标比较#

GUA
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组别
'

时间
$.!

$

]M

&

J

$

6C4?

"

)

&

(

;

_

$

;

"

)

&

(

;

,

$

;

"

)

&

(

;

-

$

;

"

)

&

KJ2

0

$

a

&

KJ+

0

$

a

&

常规组
.&

治疗前
$.%$*U2%+'

"

"%2+U#%.'

"

&%+#U&%#1

"

&%.$U&%#*

"

*$%.U$%.

"

$#%#U*%.

"

治疗后
$"%1+U.%$1 "%+1U#%+2 &%1*U&%$* &%".U&%#$ **%#U$%+ $#%"U*%'

观察组
.&

治疗前
$2%"#U.%#*

"

"%**U#%2*

"

&%+*U&%#+

"

&%2+U&%#$

"

*$%*U$%'

"

$#%2U*%2

"

治疗后
2+%$"U'%+1

*

#$%"$U*%'#

*

#%."U&%**

*

#%*+U&%$2

*

2$%'U2%*

*

$.%+U*%1

*

对照组
.& .2%$1U1%.* #*%.$U*%'. #%""U&%*2 #%2"U&%*# 2*%#U2%$ $"%*U2%.

!!

注!与对照组比较#

"

!

#

&%&.

%与治疗前比较#

*

!

#

&%&.

'

!

讨
!!

论

!!

//3(

是儿科的常见病和多发病#疾病反复发作

不仅会带给患儿和家庭痛苦#更对患儿的健康心理和

生长发育带来不良影响'此病病因较为复杂#既与呼

吸道病毒感染有关#也与患儿本身营养状态+自身免

疫功能不全+维生素缺乏有关'这类患儿的免疫活性

细胞处于一种疲乏的状态#分泌的
(

;

降低#不能有效

抵抗外来抗原的入侵#而且呼吸道中各种酶+干扰素

等保护性物质低#加剧了感染的发生'临床上常规治

疗是用抗感染药物治疗#但此类药物反复使用容易引

起小儿肠道菌群失调#甚至会出现腹泻#损伤了患儿

的胃肠消化功能(

"!'

)

'为此合理调节患儿的机体免疫

功能#对控制病情有重要的临床意义'

维生素
J

是机体的一种免疫调节类激素#其生理

功能是调节机体的钙+磷代谢#而且对机体的免疫功

能也有重要的调节作用#而维生素
J

在机体内发挥重

要作用的活性物质是
$.!

$

]M

&

J

'有文献报道#

//3(

患儿体内
$.!

$

]M

&

J

水平明显较低(

+!##

)

'缺乏维生素

J

的患儿同时存在细胞和体液免疫功能低下#当机体

遭受病原微生物入侵时#机体的免疫活性细胞处于疲

乏状态#细胞免疫功能降低#不能完全清除外来抗原#

引发反复感染发生#说明血清
$.!

$

]M

&

J

的变化与机

体免疫功能存在一定的相关性(

#$

)

'本研究结果显示#

$

组患儿在治疗前血
$.!

$

]M

&

J

水平均较低#常规组

患儿血
$.!

$

]M

&

J

水平未出现明显变化#而加用维生

素
J

治疗的患儿血
$.!

$

]M

&

J

水平明显上升#差异有

统计学意义$

!

#

&%&.

&#说明对患儿采用维生素
J

联

合治疗#可以明显提高血
$.!

$

]M

&

J

水平#增强了患

儿的免疫功能'

//3(

患儿自身器官免疫功能发育还不完善#机

体的
3

细胞和
\

细胞免疫功能还比较弱#体内
3

淋

巴细胞数量减少+功能下降#

KJ2

0 细胞减少#而

KJ2

0

"

KJ+

0比值下降#容易导致病原微生物入侵#引

起
//3(

发生'维生素
J

能与淋巴细胞的维生素
J

*

受体$

SJ/

&结合#激活
3

+

\

细胞有丝分裂#增强细胞

免疫功能#发挥免疫应答作用#因此可作为一种有效

治疗措施'体内
\

细胞分泌的
(

;

不足#发挥不了抗

体保护作用#也很容易导致疾病反复'血清
(

;

_

对吞

噬细胞具有一定的调节作用#能有效提高机体免疫功

能%

(

;

,

则是机体黏膜局部免疫反应的主要标志%而

(

;

-

则是表示近期感染#可以通过激活补体#凝集病

原体#在感染早期#就能高效发挥免疫防御功能(

#*

)

'

本研究结果显示#

$

组患儿在治疗前
(

;

_

+

(

;

,

+

(

;

-

+

KJ2

0

+

KJ+

0水平均低于对照组#差异有统计学意义

$

!

#

&%&.

&#说明患儿此时体内的免疫功能低下'加

用维生素
J

治疗后#血
(

;

_

+

(

;

,

+

(

;

-

+

KJ2

0

+

KJ+

0

水平明显升高#而常规组患儿的
(

;

_

+

(

;

,

+

(

;

-

+

KJ2

0

+

KJ+

0水平治疗前后并无明显变化#说明患儿

加用维生素
J

联合治疗后#自身免疫功能明显提高#

增强了自身呼吸道抗感染的发生'

综上所述#在服用维生素
J

治疗后#患儿的症状

得到明显的改善#随访期内呼吸道感染次数也明显减

少#这说明口服维生素
J

能增强患儿的自身免疫功

能#值得在临床上推广'
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经皮神经电刺激在无痛肠镜中的应用

郑
!

萍!汪建胜%

"上海市宝山区中西医结合医院麻醉科!上海
$&#1&&

$

!!

摘
!

要"目的
!

探讨经皮神经电刺激在无痛肠镜中的应用效果%方法
!

将
#''

例接受无痛纤维结肠镜检查

的患者分为
*

组!

,

组为皮神经电刺激复合丙泊酚静脉麻醉组!

\

组为单纯经皮神经电刺激组!

K

组为单纯丙泊

酚静脉麻醉组%观察
*

组麻醉诱导前"术前$&结肠镜过肝曲时"术中$的心率"

M/

$&呼吸"

//

$&收缩压"

W\Z

$和

脉搏氧饱和度"

W

D

]

$

$!检测麻醉诱导前"术前$&结肠镜过肝曲时"术中$&镜检结束时"术后$的静脉血的
#

!

内啡

呔及五羟色胺"

.!M3

$水平!比较麻醉效果&镜检时间&丙泊酚用量&苏醒时间及麻醉效果%结果
!

,

组术中

W

D

]

$

&

#

!

内啡呔水平高于
\

&

K

组!差异有统计学意义"

!

#

&%&.

$#

,

组术中
M/

&

W\Z

&

//

!以及术中&术后
.!M3

水平低于
\

&

K

组!差异有统计学意义"

!

#

&%&.

$#

,

组镜检时间低于
\

&

K

组!丙泊酚用量和苏醒时间低于
K

组!

差异有统计学意义"

!

#

&%&.

$#

,

组麻醉优秀率高于
\

&

K

组%结论
!

经皮神经电刺激用于无痛肠镜可增强麻

醉效果!对镇痛有一定作用!尤其适用于危重及老年患者%

关键词"纤维结肠镜#

!

无痛肠镜#

!

丙泊酚#

!

经皮神经电刺激

中图法分类号"

/"#2%$0'

文献标志码"

,

文章编号"

#"'$!12..

"

$&#+

$

#.!$*&1!&2

!!

纤维结肠镜是结肠疾病的常用辅助诊疗手段#检

查过程中因肠内压升高+肠系膜牵拉等原因可导致脏

器痉挛性疼痛#出现腹痛+腹胀+恶心+呕吐等症状#影

响患者检查的依从性(

#

)

'丙泊酚麻醉下肠镜检查可

减少患者痛苦#降低应激反应#是无痛肠镜常用的麻

醉方式(

$

)

'单纯应用丙泊酚进行无痛检查时仍有血

流动力学改变+镇静过深+苏醒延迟等不良反应#限制

了其临床应用(

*

)

'经皮穴位电刺激可通过低频脉冲

电流刺激局部皮肤感受器#减弱外周痛觉冲动传入#

促进机体释放内源性镇痛物质#以达到缓解治疗过程

中疼痛的效果(

2

)

'目前关于经皮电刺激联合丙泊酚

降低无痛肠镜相关风险及并发症的报道较少#本研究

比较了二者联合用于肠镜检查的临床效果#为无痛肠

镜的麻醉方案选择提供参考#现报道如下'

$

!

资料与方法

$%$

!

一般资料
!

选择
$&#"

年
#

月至
$&#'

年
$

月在

本院拟行无痛纤维结肠镜检查患者
#''

例#患者年

龄
$

#+

!#

'&

岁#性别不限%无明显心+肝+肾等重要

脏器功能障碍#无肝功能异常%无麻醉药物过敏史%接

受无痛纤维结肠镜检查前检查凝血功能+心电图等均

无异常%患者自愿参与本研究#并签署知情同意书'

排除合并严重心+肝+肾等重要脏器障碍#安装人工起

搏器者#皮肤对电刺激过敏者#对电流敏感者#急性腹

膜炎+急性重度肠炎+消化道梗阻患者#存在认知障碍

或精神疾病者#拟纳入其他临床研究者'采用随机数

字表法将患者分为
*

组#

,

组
.1

例#男
*$

例#女
$'

*

1&*$

*

检验医学与临床
$&#+

年
+

月第
#.

卷第
#.

期
!
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