
受诸多条件的限制#但是通过不断总结临床经验#适

当改进手术方式#尽量控制住院费用#在区县级基层

医院广泛推广和运用电视胸腔镜开展胸外科微创手

术是切实可行的'
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早期血管检查对急性脑梗死诊治的临床意义"

韩玉庆!许阳阳#

!董力庆!张
!

涛!赵理乐
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摘
!

要"目的
!

通过回顾性分析静脉溶栓及血管内介入治疗急性脑梗死的临床实例!探讨早期血管检查对

急性脑梗死诊治的临床意义%方法
!

选取
*-'(

年
:

月至
*-':

年
:

月该院收治的
*&:

例急性脑梗死患者作为

观察对象!入院时间窗内给予静脉溶栓治疗!治疗过程中行头颈
953

检查!头颈
953

发现明确血管闭塞立即

改用血管内介入治疗%结果
!

*&:

例研究对象经头颈部
953

检查提示!

',:

例"

%;+,'̀

$存在颅内大血管狭

窄'闭塞%其中颈内动脉狭窄
':

例#大脑中动脉
8'

段闭塞
,&

例!狭窄
,,

例#大脑中动脉
8*

段闭塞
,-

例!大

脑后动脉闭塞
':

例%

';-

例不存在颅内大血管闭塞'狭窄事件%

*&:

例患者均行静脉溶栓治疗!治疗后症状好

转
*'*

例!有效率为
.'+'̀

#

:;

例静脉溶栓后疗效均不佳!时间窗内"

$

;I

$进行血管内介入治疗的患者
%;

例!

血管内治疗后有效人数
,*

例!有效率为
;&+(.̀

%结论
!

急性脑梗死患者溶栓过程中!应尽早完善头颈部血管

检查!明确是否存在大血管闭塞事件!以便于早期启动血管内介入治疗!保障患者预后%

关键词"急性脑梗死#

!

静脉溶栓#

!

血管内介入治疗#

!

头颈
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脑卒中具有高发病率*高致残率*高致死率的特

点#其主要类型为急性脑梗死#占所有脑卒中的
:-̀

以上(

'

)

'在我国#新发脑卒中每年人数高达
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万

人#病死率约为
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致残疾病#给社会经济带来巨大的负担'循证医学虽

证实静脉内重组组织型纤溶酶原激活剂$

0G$63

&是急

性脑梗死的首选治疗#但仍有大多数患者静脉溶栓后

症状缓解不明显#甚至存在进一步加重的趋势'多个

研究发现颅内大血管闭塞导致的急性脑梗死事件#静

脉
0G$63

的效果不佳#再通率较低#需及时安排血管

内治疗手段(

*

)

'本研究通过研究本院卒中中心收治

的
*&:

例病例#探寻急性脑梗死患者早期行血管检查

的意义'

$

!

资料与方法

$+$

!

一般资料
!

本研究入选病例为
*-'(

年
:

月至

*-':

年
:

月本中心进行静脉溶栓的
*&:

例患者'其中

男
'&%

例*女
'-%

例#年龄$

;%+*_''+%

&岁#入院时美国

国立研究院卒中量表$

24hee

&评分为$

'%+*_.+&

&分'

$+/

!

方法

$+/+$

!

影像学检查
!

所有研究对象均于入院后急诊

行头颅
95

检查#除外颅内出血'静脉溶栓过程中行

头颈
953

检查'

$+/+/

!

静脉溶栓
!

所有研究对象均于
0G$63

$爱通

立!

3/G"L

P

A?

#德国
71?I0"B

H

?04B

H

?LI?"!

公司生产&按

照
-+&!

H

"

W

H

标准计算静脉用量#先将总量的
'-̀

静

脉推注#然后将余下
&-̀

的量在
'I

内静脉滴入进行

静脉溶栓'

$+/+'

!

血管内治疗
!

头颈
953

发现明确血管闭塞#

立即局部麻醉加镇静下行血管内治疗#常规放置
:Q

动脉长鞘#使用同轴技术将
(Q

中间导管内套入微导

管#在微导丝辅助下#将中间导管放置在闭塞段血管

近心端#再将微导管小心通过闭塞段血管#明确闭塞

血管情况#常规使用中间导管进行血栓抽吸#如无再

通#使用取栓支架导入闭塞段血管进行取栓#如明确

为原位狭窄导致闭塞#考虑球囊扩张后再通效果#必

要时一期植入支架'溶栓后
*%I

再予以肠溶阿司匹

林
'--!

H

"

N

口服'

$+'

!

疗效评定
!

根据
24hee

评分评价#有效!治疗

后#患者的神经功能评分较前改善#评分较前减少
&

*-̀

%无效!评分较前减少
'

*-̀

#症状无明显恢复'

/

!

结
!!

果

/+$

!

责任血管分布情况
!
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例研究对象经头颈部

953

检查提示#

',:

例$

%;+,'̀

&存在颅内大血管狭

窄"闭塞'其中颈内动脉狭窄
':

例%大脑中动脉
8'

段闭塞
,&

例#狭窄
,,

例%大脑中动脉
8*

段闭塞
,-

例#大脑后动脉闭塞
':

例'

';-

例不存在颅内大血管

闭塞"狭窄事件'

/+/

!

疗效分析
!

*&:

例患者均行静脉溶栓治疗#治疗

后症状好转
*'*

例#有效率为
.'+'̀

%

:;

例静脉溶栓

后疗效均不佳#时间窗内$

$

;I

&进行血管内介入治

疗的患者
%;

例#血管内治疗后有效人数
,*

例#有效

率为
;&+(.̀

'

'

!

讨
!!

论

!!

随着静脉溶栓及血管内介入治疗技术的发展#早

发现*早治疗的重要性在不断提高#神经功能恢复的

可能性随着接受治疗时间的缩短不断增大(

'

)

'根据

指南要求#症状发作
%+(I

以内静脉溶栓才能用于治

疗急性脑梗死'血管再通血流的恢复*缺血半暗带的

挽救*最终梗死面积的减少及预防血管再闭塞是急性

脑梗死治疗的关键因素(

'

)

'有研究证实发病时间不

确定的急性脑梗死患者#若其核磁共振结果显示在

=g4

像可见缺血性病变#但在
Q<34#

像无实质高信

号#提示发病时间处于
%+(I

内(

,

)

'早期应用替罗非

班联合阿替普酶动脉溶栓治疗超早期急性脑梗死患

者#可提高血管再通率%其脑缺血缺氧时间短#缺血再

灌注损伤轻#效果优于单独使用替罗非班或阿替

普酶(

%

)

'

有研究发现#多种因素*多种机制共同作用于进

展性后循环脑梗死的发生*发展#但其中起重要作用

的为血管因素(

(

)

'存在颅内大血管闭塞的急性脑梗

死患者的预后#与医师能否可以及时地将闭塞血管开

通密切相关'单纯静脉溶栓的再通率极低#导致患者

预后差#甚至危及患者生命'血管内介入治疗#如机

械取栓#导管吸栓的应用#使得大血管闭塞的再通率

显著提高(

;

)

',急性缺血性脑卒中治疗指南$

*-',

&-

指出.经过严格挑选发病
;I

内的因大脑中动脉主干

闭塞所致的卒中患者在不适合静脉溶栓的条件下采

用动脉溶栓是获益的$

&

类证据
7

级推荐&/'因此#

尽早识别急性脑梗死患者是否因大血管闭塞所致极

为重要'

有研究调查了静脉溶栓治疗颅内大血管闭塞患

者梗死核心区的扩大情况#该研究表明!约
'*̀

的颅

内大血管闭塞患者在阿替普酶输注结束时梗死核心

区扩大%这些患者在静脉溶栓后接受血管内介入治疗

时预后结果较差%差的侧支循环对梗死核心区的扩大

存在预测价值(

.

)

'该研究建议血管内介入治疗应尽

可能快的启动#而不是等到静脉溶栓结束后'

急性脑梗死的介入治疗方案迅速发展#最近几项

临床试验证明#接受支架取栓技术的大血管闭塞的急

性脑梗死患者预后有所改善(

:$'*

)

'与旧技术相比#新

型血运重建装置的开通速度更快#有更好的再通率和

预后结果'尽管核心梗死体积较小#但前后循环中远

端分支的血栓栓塞可能会产生严重的临床缺陷'在
;

I

内治疗大脑中动脉$

893

&或大脑前动脉$

393

&的

远端闭塞可能会导致患者出现这些更远端闭塞的情

况#合理的直接抽吸技术$

3=365

&已被证明是一种

简单*快速的方法#可以实现良好的血管造影和临床

结果'

因此#急性脑梗死患者溶栓过程中#应尽早完善

头颈部血管检查#明确是否存在大血管闭塞事件#以
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便于早期启动血管内介入治疗#保障患者预后'
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*微课+联合*翻转课堂+对提升临床新入职护士培训效果的研究"

奚弘妮!葛津津#

!汤培凤!刘薇群

"上海健康医学院附属周浦医院护理部
!
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!!

摘
!

要"目的
!

探讨融入护理隐性知识的,微课-联合,翻转课堂-在提升临床新入职护士规范化培训中的

效果%方法
!

选取该院新入职护士
'--

名!分为对照组"

(-

名$和观察组"

(-

名$!采用历史对照方法!对照组为

实施常规教学方法培养!观察组采取融入护理隐性知识的,微课-联合,翻转课堂-的新型教学模式培养%

结果
!

观察组护士知识和技能掌握水平&学习主动性&在职培训方式满意度!以及岗位适应能力都优于对照组

"

"

$

-+-(

$%结论
!

融入护理隐性知识的,微课-联合,翻转课堂-教学模式能有效地调动新入职护士学习的积

极性!帮助他们快速适应角色转化&适应工作岗位!最终提升了其临床护理能力%

关键词"微课#

!

翻转课堂#

!

隐性知识#

!

护理教学

中图法分类号"

#%.'

文献标志码"

3

文章编号"

';.*$&%((

"

*-'&

$

-&$'*.'$-%

!!

根据原国家卫生和计划生育委员会办公厅

(

*-';

)

*

号文件#关于,新入职护士培训大纲$试行&-

的通知#要求并指导各地规范开展新入职护士培训工

作#来切实提高护士队伍整体素质和临床护理服务能

力'在以往的培训过程中#运用
665

进行集体授课#

带教老师操作示教#护士在模拟的情境中进行训练#

培训效果不佳(

'

)

'缺点是培训时间无法保证*护士学

习主动性欠缺'

因此通过查阅文献#发现随着信息化时代的到

来#慕课*微课*翻转课堂等网络教学方式的兴起#预

示着网络教学将成为今后的教学发展趋势(

*

)

'如.微

课/又名微课堂#以短小精悍的微型教学视频为主要

载体#针对某个学科知识点或教学环节而精心设计开

发的一种情景化*趣味化*可视化的数字化学习资料

包(

,

)

'.翻转课堂/也称为颠倒课堂#即知识传授通过

信息技术的辅助在课前完成#知识内化是在课堂中#

在老师帮助和同学协助下完成(

%$(

)

'通过临床实践#

应用以上两种网络教学模式#将护理隐性知识$非正

+
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