
所致的应力遮挡#交锁髓内钉早期动力化可与骨内膜

之间产生微动#改善局部压力及血流供应#增强成骨

细胞活性#从而促进骨折愈合(

:$&

)
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本研究结果表明#研究组患者
f1IB?0$S0O/I

标准

评分优良率显著高于对照组$
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&#研究组患者

的临床愈合时间及骨性愈合时间均显著少于对照组

$
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$
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&#提示交锁髓内钉早期动力化有助于快速

改善患者的关节功能#在
d

线提示钙化骨痂形成后动

力化#保证骨折端稳定性*骨痂外形平整下缩短骨愈

合时间'结果还表明#术后
'-

周两组患者的
7̂ 6

*

C6̂

*

4̂ Q$'

及
[̂ Q

水平均较术后
,

周显著升高#

A4$

938$'

水平均较术后
,

周显著降低#且研究组各指

标改善程度显著优于对照组$

"

$

-+-(

&#提示交锁髓

内钉早期动力化可使机体的软骨及骨折形成均处于

相对活跃的状态#有助于加快骨折愈合速度#较常规

的交锁髓内钉治疗具有显著优势'另外#研究组患者

并发症发生率显著低于对照组$
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$

-+-(

&#进一步说

明交锁髓内钉早期动力化对局部压力及血流供应影

响小#可有效弥补传统交锁髓内钉所致的应力刺激#

安全性更高'值得一提的是#患者交锁髓内钉早期动

力化治疗后应定期复查
d

线#预防骨痂组织断裂并进

行保守治疗#循序渐进增加负重至骨折完全愈合为

止'可见交锁髓内钉早期动力化可有效促进骨折愈

合#安全性高#值得在创伤性骨折治疗中推广应用'
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应用流式细胞仪分析
h4Y
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34=e

新发感染者
9=%

细胞亚群变化特征

王
!

琪!刘建敏!李
!

欣

"辽宁省沈阳市疾病预防控制中心微生物检验中心
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$

!!

摘
!

要"目的
!

了解该市
*-';

年人类免疫缺陷病毒"

h4Y

$'获得性免疫缺乏综合征"

34=e

$新发感染者

9=%

c

5

淋巴细胞的检测情况!为
34=e

抗病毒治疗的开展提供科学依据%方法
!

采集
*-';

年来该科室随访

9=%

c

5

淋巴细胞的
&;%

例
h4Y

'

34=e

患者的静脉血!应用流式细胞仪检测淋巴细胞亚群相对和绝对数量!收

集检测结果进行统计学分析%结果
!

h4Y

'

34=e

患者首次检测的
9=%

c

5

淋巴细胞均值为"

%&'_*%(
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!其

中
'
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'
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例!占
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例!占
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例!占
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#

9=%

&
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有
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例!占
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%结论
!

目前该市
h4Y

感染者发现较早!随访规律及时!

9=%

c

5

淋巴细

胞平均数量较高!免疫功能损伤程度较低%早发现&早治疗是防治
34=e

的重要措施!尽早发现
h4Y

感染者及时

随访进行首次
9=%

c

5

淋巴细胞检测!对于把握抗病毒治疗时机!延缓
34=e

进展!提高生存质量具有重要意义%

关键词"人类免疫缺陷病毒#

!

34=e

#
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细胞

中图法分类号"
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文献标志码"
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文章编号"

';.*$&%((
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获得性免疫缺乏综合征$

34=e

&的病原体人类免

疫缺陷病毒$

h4Y

&特异性攻击表达
9=%

的淋巴细胞#

造成
9=%

细胞数量的进行性损耗#损害机体的细胞免

疫功能#临床上出现各种严重症状#因此#检测
9=%

c

5

淋巴细胞数量是了解机体的免疫状态和
34=e

病程

进展的重要指标'本研究对
*-';

年沈阳市
h4Y

"

34=e

患者进行了
9=%

c
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淋巴细胞检测#现报道

如下'

$

!

资料与方法
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!

一般资料
!

参加此次调查的
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例
h4Y

"
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患者#其中男
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例$
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&#女
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例$
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例#女
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岁
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&#男
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例#女
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岁以下
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例#男
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例#女
*

例%
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以上
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例$

*+-.̀

&#男
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例#女
(

例'
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仪器与试剂
!

Q39e9@L"MO0

流式细胞仪$美国

7=

公司&#

9=%

"

:

"

,

三色试剂$美国
7=

公司&'
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方法
!

采集
h4Y

"

34=e

患者外周静脉血
:
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置于含有
[=53$2@
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的真空抗凝管内#常温运输

放置#

%I

内
Q39e9@L"MO0

流式细胞仪对样本进行
5

淋巴细胞亚群检测'

$+1

!

统计学处理
!

采用
e6ee';+-

软件包进行统计

学分析#计量资料以
F_B

表示#两个独立样本间的比

较采用
5

检验#以
"

$

-+-(

为差异有统计学意义'

/

!

结
!!

果
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34=e

患者
5

淋巴细胞亚群基本检测情

况
!
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例
h4Y
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34=e

患者
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淋巴细胞平均为

$
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患者
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淋巴细胞各个区间分

布情况
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淋巴细胞均值为
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例'各年龄段在

不同
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区间的分布见表
'

'

h4Y

感染组
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的数量$
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的数量
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感染组$
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淋巴细

胞男性$
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的数量随着调查组年龄

增加有下降趋势%

9=:

c

5

的数量随着调查组年龄增

加也呈下降趋势 '不同疾病阶段的
h4Y
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淋巴细胞调节人体免疫系统功能#分为
9=%

c

和
9=:

c两种主要淋巴细胞亚群#

9=%

c

5

细胞数量检

测是目前确定
34=e

临床分期和开始抗病毒治疗及

评价抗病毒药物治疗效果的重要指标(

'

)

'

人体感染
34=e

病毒后
9=%

c

5

细胞数量会逐渐

减少#免疫功能进行性降低#机会性感染和恶性肿瘤

发病率增高#本次调查笔者筛选
,

个月内新确证
h4Y

感染的患者
&;%

例#以男性青壮年为主#结果显示#
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5

淋巴细胞均值为$

%&'_*%(
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#高于我国其

他城市的
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淋巴细胞均值(

*$'-

)

%表明本市目前

h4Y

感染者大多数发现较早较及时#免疫功能损害程

度尚不严重'

高效联合抗病毒疗法是
34=e

的标准治疗方法#

能够很好地延长
34=e

患者的生命#并提高其生存质

量'
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c

5

细胞检测就是确定患者是否开始抗病毒

治疗的唯一指标#随访患者的
9=%

c

5

细胞数量还可

以了解抗病毒治疗效果和机体免疫功能恢复情况'

本研究结果显示#有
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例进展为
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淋巴细胞的重要作用是调节人体免疫系

统的功能#对不同年龄性别组
5

淋巴细胞亚群检测结

果显示#

5

淋巴数量随年龄发生变化#

;-

岁以上组稍

高可能与该年龄人群数量较少而产生偏倚有关#

9=%

和
9=:

c

5

细胞总体上随着年龄增加呈下降趋势#和

国内文献报道一致(

''$'*

)

'

综上所述#
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c

5

淋巴细胞检测是了解机体的

免疫状态和疾病进程#确定
34=e

分期和治疗时机#

以及评估治疗效果和
h4Y

感染和临床并发症的重要

指标#及早发现
h4Y

感染#尽早检测
9=%

c

5

细胞数

量#并且在合适的时机进行抗病毒治疗#就可以有效

地延长
34=e
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装盒血浆采用两种速冻方式速冻效果的比较
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分析各种数量&规格有包装盒的新鲜冰冻血浆在两种速冻设备中完成速冻所用时间!比较

两种速冻方式的效果%方法
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分别将同规格装好包装盒的新鲜冰冻血浆按最大容量&常规容量&最小容量放入

平板接触式速冻机和风冷式速冻机进行速冻!记录血浆中心温度达到
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以下所需的时间%结果
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在常规

和最小量放置血浆时!两种速冻方式均能在
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内将血浆中心温度降低到
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!而在最大容量放置时!两

种速冻方式均不能在
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内将血浆中心温度降低到
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#在两种速冻设备中装入同种规格同等数量的装

盒血浆速冻!平板速冻机速冻时间更短%结论
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平板接触式血浆速冻机较风冷速冻机速冻时间短%风冷式血

浆速冻机速冻量大!对于规模较小的中心血站和血库比较适用%而最大容量的装盒血浆速冻%在两种速冻设

备中不符合速冻要求!不建议按照最大规格进行装盒速冻%在速冻同种规格同等数量的新鲜冰冻血浆时!装盒

速冻时间稍长于裸冻时间!各血站可以根据自身情况决定是否装盒速冻%在速冻同种规格同等数量的装盒新

鲜冰冻血浆时!平板速冻机优于风冷血浆速冻机%
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新鲜冰冻血浆是临床上使用较多的血液成分#基

本上含有全部凝血因子#包括凝血因子
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