
表示!$

&

%现症感染($

(

%既往感染($

*

%感染了梅毒#梅毒螺旋体

抗体终生阳性#不能作为治疗效果的指标)

所以#排除非梅毒螺旋体试验的生物学假阳性结果#为了

确认非梅毒螺旋体试验的阳性结果#所有非梅毒螺旋体试验阳

性标本必须用特异性梅毒螺旋体试验进行确证)
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!

病毒'

!
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文献标志码$

a

文章编号$
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"
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$
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!!

狂犬病又名恐水症#是由狂犬病病毒所致的急性传染病#

人畜共患#人多因病兽咬伤而感染)临床表现为特有的恐水怕

风*咽肌痉挛*进行性瘫痪等)狂犬病是高度致死性传染病#病

死率几乎达
&''6

)早期易误诊#尤其是儿童及咬伤不明确

者)本院
(''*

年至
(''7

年
7

月共收治狂犬病
&4

例#现将其

临床特征分析报道如下)

$

!

资料与方法

$3$

!

一般资料
!

&4

例患者均为
(''*

年至
(''7

年
7

月本院的

住院患者#经结合其流行病学史*典型临床表现#与本地疾病预

防控制中心工作人员共同作出临床诊断为狂犬病)

$3/

!

观察与分析要点
!

对所有患者的年龄*性别*职业*居住

地*潜伏期*病程*感染途径*受伤部位及伤口处理情况和预防

接种等一般资料*感染症状及实验室检查等资料进行分析)

/

!

结
!!

果

/3$

!

一般资料
!

&4

例患者中男
&'

例#女
4

例(年龄
&*

!

5(

岁(

&(

例为农民#

(

例为学生(居住地均为乡村)潜伏期
&*K

至
)

个

月#平均
(

个月)病程
*

!

)K

)

&

例被家犬咬伤#

&

例被家犬抓

伤#

&(

例被野犬咬伤#其中
(

只野犬为病犬)受伤部位!面部受

伤
(

例#手指受伤
&

例#下肢受伤
&&

例)伤口处理情况!及时处

理伤口者
(

例#

&(

例未作伤口处理)预防接种情况!

&

例及时注

射狂犬病疫苗及狂犬病免疫球蛋白#

&*

例未注射疫苗)

/3/

!

临床表现
!

所有患者均为狂躁型的临床表现)$

&

%前驱

期!时间
&

!

4K

)低热
*

例#呕吐
)

例#乏力
*

例#恐惧不安者
*

例#对声*光*风刺激有咽喉部痉挛者
(

例#在已愈合的伤口及

其神经支配区有痒*痛*蚁走感等异常感觉者
*

例)$

(

%兴奋

期!时间
&

!

(K

)恐水
5

例#怕风
&(

例$其中
9

例同时有恐水

怕风表现%#发作性咽肌痉挛
9

例#高热
*

例#大量流涎*大汗者

4

例#血压上升者
*

例#幻视者
&

例)$

*

%麻痹期!时间约半小

时至半天)患者由安静进入昏迷#最后因呼吸循环衰竭死亡)

/3'

!

实验室检查
!

&4

例患者的血常规检查见中性粒细胞计

数均增高#其中
&&

例白细胞总数轻*中度升高#

*

例白细胞总

数正常)

'

!

讨
!!

论

狂犬病毒自皮肤或黏膜破损处侵入体内#先在伤口的横纹

肌肌梭感受器神经纤维处聚集繁殖#再侵入附近末梢神经#沿

神经的轴索向心性扩散#然后侵入脊髓和整个中枢神经系统#

主要侵犯脑干及小脑等处的神经元)最后病毒由中枢系统向

周围神经离心性扩散#侵入各组织与器官#尤以唾液腺*舌部味

蕾等处病毒最多)由于迷走*舌咽及舌下神经末梢受损#临床

上即出现恐水*吞咽困难*呼吸困难等症状#唾液分泌和出汗增

多乃交感神经受刺激所致,

&

-

)

狂犬病早期由于症状不典型*病史不尽详实等原因#易致

误诊)此
&4

例患者中
&

例早期误诊为消化道疾病)其首发症

状为上腹胀*恶心*呕吐#因其既往有反复上腹胀痛*反酸
4

年

的病史#且首次病史采集时未提及犬抓伤史#故初步诊断为消

化道疾病)患者于病程第
9

天$入院次日%出现恐水*怕风*烦

躁症状#追问病史其提及有过犬抓伤史#临床诊断狂犬病即成

立#患者于病程第
)

天死亡)

我国的狂犬病传染源主要是病犬#但部分地区健康犬带病

毒率可达
&56

以上)病犬*病猫等动物的唾液中含病毒量多#

病毒可通过被咬伤的伤口*被病兽唾液玷污的眼结膜等处侵入

人体)人对狂犬病毒普遍易感)我国狂犬病主要流行于农村

及边远山区,

&

-

)但近年来城市中饲养犬*猫等动物者越来越

多#故城市中犬*猫的免疫及犬只管理与边远山区的捕杀野犬

具有同样重要的预防意义)

人被病犬咬伤后的平均发病率为
&96

!

('6

$指未作预

防注射者%#发病与否与咬伤部位*创伤程度*局部处理情况*注

射疫苗情况等因素有关)国内报道全程注射狂犬病疫苗后的

发病率为
'3&96

)预防接种对防止发病有肯定价值)早期迅

速彻底的伤口处理也极为重要)对于犬等动物引起的暴露后

三类损伤者在接种疫苗的同时或接种疫苗后
&

周内#建议尽快

应用人狂犬病免疫球蛋白治疗,

(

-

)人狂犬病免疫球蛋白在接

种疫苗
&

周内应用#不影响疫苗产生保护性抗体的免疫效

果,

*

-

#能迅速中和病毒#迅速保护伤者#延长狂犬病潜伏期#为

疫苗的主动免疫争取大量的时间,

(

-

)
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"关键词#
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视网膜母细胞瘤$

HABF=;M><JB;N<

#

#a

%是一种起源于视网

膜神经上皮细胞的恶性肿瘤#是婴幼儿最常见的眼内恶性肿

瘤#严重危害小儿视力和生命,

&

-

)手术治疗仍为目前大多数

#a

患儿采取的治疗方式,

(

-

)

#a

治疗难度大#患者绝大多数

为小儿#治疗及护理上往往得不到有效的配合)为提高治疗与

护理效果#现总结本院
(&

例
#a

患儿的临床及护理资料#讨论

如下)

$

!

临床资料

收集
(''9

年
&

月至
('&'

年
&

月在本科行眼球摘除术的

#a

患儿
(&

例)其中
(

例为双眼患病#共
(*

只眼)男性
&*

例#女性
:

例#年龄
)

个月至
9

岁)就诊时病情!眼内生长期
&'

例$

&(

只眼%(青光眼期
)

例#眼外蔓延期
9

例)

(&

例全部经眼

底检查及玻璃体检查#并全部行眼眶
-2$!

轴位平扫(

$!

检

查结果均示!病眼内见斑点状*斑片状钙化灶#所有病例术前诊

断与术后病理诊断相符合)

/

!

护
!!

理

/3$

!

术前护理

/3$3$

!

一般护理
!

病房保持安静*整洁*舒适#定时开窗通风#

让患儿有充足的睡眠#营造家庭式病房的气氛#检查患儿手指

甲#避免指甲过长抓伤皮肤和患眼#指导家长合理添加辅食#多

给患儿吃水果*蔬菜*蛋白质等食物)保证营养供给)

/3$3/

!

心理护理
!

#a

患儿及家属心理比较复杂#主要表现为

心理负担过重#如!焦虑与担心*后悔与自责*怕羞与自卑及接

受与无奈等心理,

*

-

)通过本组病例分析发现
#a

患儿的心理

护理宜分为两部分进行#即患儿的心理护理与家长的心理护

理)二者应以家长为主*患儿为辅#这是由于患儿系特殊人群

所决定的)对患儿的护理应依靠语言和非语言行为结合方式

与之交流(在语言功能尚未发育完善的情况下#用语言与其直

接沟通相对困难#应经常巡视病房#多运用非语言行为与患儿

拉近距离#传递一种爱#让患儿尽可能消除对环境及医务人员

的陌生感和恐惧感)对有自我意识的患儿#能依据成人的教导

来判断失误者#应采用鼓励和夸奖的语言#多给予肯定和积极

的暗示#鼓励其克服自卑心理)与患儿的心理相比#

#a

患儿家

长的心理负担更为严重#这种心理负担往往以担忧*焦虑的情

绪表现最为突出)父母与患儿接触最为密切#他们的情绪很容

易影响到患儿)因此应根据家长性别*文化程度和接受能力不

同#采取不同的方式与其沟通#了解
#a

的危害性*治疗方式及

手术摘除眼球的必要性)鼓励*支持患儿与家长表达内心感

受#以了解其压力原因和心理需求#以便有针对性地对其心理

进行更有效的护理)另外#对较小的患儿#尤其是不能与其用

语言沟通者#父母则是最佳的沟通桥梁)父母对患儿的心理护

理往往比护理人员更为简单有效)本组有
*

例尚不完全具备

语言功能和
&

例
9

岁的患儿入院后极其不配合治疗与护理#入

院
(K

后经过其家长的有效心理干预#患儿均能够较好地积极

配合治疗与护理#使医护工作顺利进行#故在对
#a

患儿的心

理护理中#家长的心理护理更为重要)

/3$3'

!

术前护理准备
!

术前协助完善常规检查(常规使用

'3*6

妥布霉素眼药水滴眼
(

!

*K

#

4

次"天#清洁结膜囊#对不

能配合治疗的患儿可将正确滴眼方法教会家长让家长为其滴

眼或在患儿熟睡后由护理人员操作(术前要求患儿禁食*禁饮

)

!

:C

#以确保术中麻醉安全)

/3/

!

术后护理

/3/3'

!

术后
+$.

内的护理
!

患儿由手术室送入
+$.

后#立即

将患儿去枕平卧#头偏向一侧#观察呼吸道有无分泌物#如有立

即清除#必要时吸痰#以保持呼吸道通畅#以防患儿窒息及吸入

性肺炎等严重并发症发生)严密观测并记录患儿意识*体温*

脉搏*呼吸及血氧饱和度#对不会讲话的患儿#护士要依据行为

和生理变化进行连续仔细的观察并作出判断)给予低流量氧

气吸入#待患儿完全清醒
4

!

)C

后进流质饮食)麻醉消失后

手术创伤产生疼痛#一般给予心理支持和讲故事#有条件者可

适量播放患儿喜欢的动画片音乐#以降低机体对疼痛的感受

性#必要时遵医嘱应用止痛剂)对组织水肿引起眼眶压升高导

致的疼痛#手术当天给予冰敷#以减轻结膜水肿)术后绷带不

宜包扎过紧#可在耳下的绷带处剪开
&

!

(EN

以缓解疼痛#减

轻眼
0

心反应所致的疼痛,

4

-

)

/3/31

!

术后病房内护理
!

患儿麻醉清醒且各项生命体征正常

后#经医生观察确认已度过危险期后可转入普通病房在家长的

陪同下进行护理)此阶段的护理主要是术眼的护理及并发症

的观察)术后采用绷带加压包扎患眼
5K

#防止眼内出血及结

膜水肿)随时观察敷料有无松动*脱位*污染*潮湿或过度压迫

健眼和患侧耳朵)告知家长术眼包扎的目的及要气#避免碰

撞*揉擦术眼#对患儿好动及因疼痛不适不配合的情况#护理人

员均告知家长并获得配合采用给予患儿双手适当制动的办法)

术眼一般为术后
4:C

后第一次换药#换药要遵守无菌操作#动

作轻柔)不必取出眼模#注意观察结膜囊内结膜线是否在位或

松动#结膜囊内有无分泌物及其性状#创口对合情况*结膜颜

色*炎性反应程度#眼睑能否闭合以及球结膜是否水肿*脱出

等)使用抗生素眼液或生理盐水清洗结膜囊)以后每天换药

&

次#

5K

拆除结膜缝线)

/3'

!

出院指导
!

出院后嘱患儿及家长注意眼部卫生#按时滴

用抗生素眼药水及涂眼膏)给予高热量*高蛋白*高维生素的

食物#以增强患儿体质)嘱术后
&

个月可考虑佩戴义眼片#教

会家长保持义眼和结膜的方法#每晚用清水清洗义眼)如结膜

囊分泌物多且有异味时#应及时就诊)提醒家长注意患儿用眼

+
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