
减轻#降低胆固醇和
89

作用直接#效果明显#可达到与降脂药

基本一致的效果+

,

,

*所以#饮食干预既是治疗血脂异常的基

础#也是心血管病的一级和二级预防的重要基础措施之一*

$

&

&运动干预!运动时肾上腺素-去甲肾上腺素分泌增加#可以

提高脂蛋白酶的活性#降低
)6)!7

#改善血脂构成#纠正生理-

生化代谢失调#提高免疫力*同时通过持久的运动#消耗能量#

使膳食热量的摄入与消耗达到平衡#在一定程度上可预防血脂

异常的发生和发展+

/

,

*$

"

&强化和监督!通过定期随访-及时了

解患者实施的情况和健康状况#对干预的患者定期进行指导及

监督#以确保干预的持续性和有效性*

总之#当前对血脂异常的护理干预取得了一定的进展#但

还有很多不确定的问题#$

#

&护理干预标准的监测和时效关系%

$

$

&个体干预策略的量化和实施的掌握#这些都需要进一步研

究和探讨*
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肺炎支原体$

S*

&不同于普通的细菌和病毒#它是能独立

生活的最小微生物#肺炎支原体感染全年均可发病#以秋冬季

节多见#多见于婴幼儿及青少年*其发病率呈上升趋势#已成

为肺炎的重要病因#故临床上应予以重视*它由急性期者的

口-鼻分泌物经空气飞沫传播+

#

,

#引起呼吸道感染#可表现为咽

炎-气管支气管炎-肺炎支原体肺炎*

S*

感染全年均可发病#

以秋冬季节多见#

S*

感染是儿童呼吸道感染的常见疾病之

一*近年来
S*

感染的病例不断增多#症状轻重不一#有的患

者全无症状#查体时才发现#而且发病初期容易被误诊*其发

病率呈上升趋势#已成为小儿肺炎的重要病因#故临床上应予

以重视*本文对本院儿科就诊的急性呼吸道感染患儿用咽拭

子标本进行
S*

快速鉴定培养基检测和金标免疫斑点法

$

6(S

&#以探讨在临床诊断中的作用*

$

!

资料与方法

$%$

!

一般资料
!

$'#'

年
,

月至
$'##

年
$

月本院儿科门诊和

病房就诊的急性呼吸道感染的患儿#共
#",#

例#其中住院患

儿
"'/

例#门诊
/##

例#男
#''5

例#女
"$,

例*

$%/

!

检测方法
!

所有年龄
$

个月至
-

岁将发热-咳嗽的患儿

随机分为两组*一组采集咽拭子标本#用无菌咽拭子在被检测

患儿口腔捻转数次采集分泌物本#打开培养基瓶盖#把咽拭子

置于瓶内搅动数次后#去除咽拭子瓶外部分#盖上瓶塞#置于

,-h

恒温箱中培养
$/B

观察结果*培养基颜色由原来的红色

变成清亮的淡黄色判为阳性#红色和淡红色为阴性*用武汉菁

华时间科技有限公司有限公司提供#按照使用说明书操作*另

一组用金标免疫斑点法检测血清
S*(

2

S

抗体#试剂盒由潍坊

市康华生物技术有限公司提供*阳性为质控线显示红色#反应

孔左侧有红色斑点出现*

6(S

是根据金标免疫渗滤原理#利

用
S*

抗原采用免疫渗滤技术#检测
S*

抗体-高血脂-高血红

蛋白-黄疸-溶血无影响#分泌物-粪便标本加生理盐水离心取

上清可以检测*但是敏感度略低#有漏诊的可能%阳性似然比

最高#而且操作简单快速#是确诊肺炎支原体肺炎的最好

方法+

$

,

*

/

!

结
!!

果

/%$

!

不同方法在门诊病房的阳性结果
!

见表
#

*由表
#

可

见#

#",#

例急性呼吸道感染的患儿中#用咽拭子标本检查的

/##

例#其中阳性
#"/

例#阳性率
$"%,d

%用血清标本检查的

"'/

例#其中阳性
$'&

例#阳性率
,$%.d

#二者差异无统计学意

义*门诊和病房检测结果见表
#

#不同年龄组患儿
S*

培养

结果*

表
#

!

不同方法在门诊和病房的阳性结果)

+

&

d

'*

方法 门诊$

+ /̂##

& 病房$

+ "̂'/

&

S*

快速培养基法
#"/

$

&&%#

&

&.

$

$"%,

&

6(S $'&

$

,,%.

&

#,,

$

,$%.

&

/%/

!

&$,

例不同年龄组患儿
S*

培养结果
!

见表
$

*

表
$

!

&$,

例不同年龄组患儿
S*

培养结果

年龄$岁&

+

阳性例数 阳性率$

d

&

$

# &5 & 5%"

#

"

, ,"" #,& ,"%.

/

"

- ". $# ,'%/

%

- ,# " #.%/

'

!

讨
!!

论

临床诊断技术的不断发展#证实肺炎支原体是呼吸道及其

他器官感染的重要病因之一#发病率日益增加并有流趋势#临

床重症病例和肺外并发症常有发生#临床表现-

Z

线片征象均

缺乏特异性#且须与病毒性肝炎-军团菌肺炎相鉴别随着年龄

的增长#儿童
S*

感染率日趋增高#儿童学龄前和学龄的
S*

感染率达高峰*发达国家已将肺炎支原体的实验室诊断列为

呼吸道感染性疾病的常规检测项目*临床上早期诊断-早期治

疗可明显缩短
S*

感染后的病程*目前临床上用于
S*

感染

诊断的方法主要有只能通过实验室检查分离病原体和血清学

)

,#5$

)

检验医学与临床
$'##

年
##

月第
5

卷第
$$

期
!

)AIS>G7E<4

!

N;=>3I>C$'##

!

W;E%5
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试验进行鉴别诊断-确诊*血清中特异性抗体可通过冷凝集试

验$

7+8

&-间接血凝试验-明胶颗粒凝集试验-酶联免疫吸附

试验-

6(S

等方法进行血清学
S*

特异性抗体检测*实验室

检查是临床确诊肺炎支原体感染的客观指标之一*以往的支

原体肺炎诊断有从标本中分离病原体-冷凝集试验-代谢抑制

试验-补体结合试验-间接血凝试验等几种方法#但这些方法由

于时间长-难度大-试剂不能保存等因素#不能广泛地作为常规

检查*

支原体是小儿呼吸道感染中较常见的病原体*它是介于

细菌和病毒之间的一种微生物#含
6N+

和
]N+

#无细胞壁#

主要经呼吸道飞沫传播*肺炎支原体进入呼吸道后#通过其表

面的
*#

蛋白黏附于呼吸道上皮细胞#分泌过氧化氢等有害物

质#破坏黏膜上皮细胞%肺炎支原体抗原与人体的脑-心-肝-

肾-皮肤-肌肉等存在共同抗原#从而使机体产生自身抗体#形

成免疫复合物#引起免疫损伤%肺炎支原体感染后致多种细胞

因子如白细胞介素
!$

-肿瘤坏死因子-一氧化氮等分泌异常#引

起免疫紊乱#多系统器官受损+

,

,

*临床表现为发热-刺激性干

咳等#婴幼儿多有喘息#肺外表现为消化系统-心血管系统-泌

尿系统-皮肤等病变*有
,d

"

#'d

可发展为支原体肺炎*治

疗肺炎支原体感染应选择有影响病原微生物蛋白质合成的抗

生素*聚合酶链反应可检测分泌物和血清的
S*6N+

#对
S*

感染的早期诊断有意义#但受到实验室条件的限制#不能普及

开展*肺炎支原体快速检测鉴定培养基法是在培养基内在适

宜的温度下恒温培养标本中的
S*

#若标本中含有
S*

则很快

繁殖增殖#通过
"B

快速生长#其代谢产物分解葡萄糖产酸#使

介质
1

T

值降低#培养基由红色变为黄色即为阳性*此法在发

病前
$

"

,G

直至病愈后数周#皆可在呼吸道分泌物中发现肺

炎支原体#可以实现及早发现#及时准确治疗*本文结果显示#

在门诊患儿中用培养法检查
S*

的阳性率最高
&&%#d

*咽拭

子取样时应注意以下几点!$

#

&取样时棉拭子浸润生理盐水并

挤压出液体采样效果更佳%$

$

&取样时捻转数次#蘸取尽量多的

分泌物%$

,

&培养基解冻后
$

"

5h

储存可稳定
-G

#不能反复冻

融%$

/

&培养结果出现浑浊或者半红半黄应判断为阴性#这可能

是因为患者口腔内的食物残留或者其他口腔杂菌引起的*必

要时需让患者漱口#

#'3<4

后重新采样检测*

6(S

应注意以

下几点!$

#

&加液体的各步操作之间不得有时间间隔#同一步骤

中所加液体应迅速一次加入后等其渗入%$

$

&超过规定时间出

现的结果无效%$

,

&操作过程中#如出现渗滤速度缓慢及不渗现

象#请将标本重新处理后#再进行检测*肺炎支原体对抗生素

敏感#尤其对抑制微生物蛋白质合成的大环内酯类抗生素$如

红霉素-阿奇霉素-螺旋霉素-交沙霉素-罗红霉素-克拉霉素&#

作用于
6N+

旋转酶造成染色体的不可转损害的喹诺酮类抗

生素$如诺氟沙星-左氧氟沙星-环丙沙星-莫西沙星等&#和阻

止肽链延伸和细菌蛋白质合成#抑制
6N+

复制的四环素类抗

生素$如多西环素-米诺霉素等&都特别有效#其中大环内酯类

治疗支原体感染效果最佳+

/

,

*阿奇霉素具有组织积聚及半期

长的优点#使炎症部位药物浓度增高#抗炎作用强且持久#不良

反应相对小#价廉且疗效肯定#成为临床首选#轻度肺炎支原体

肺炎口服阿奇霉素连续
,G

#间隔
/G

#再服
,G

治疗#中重度支

原体肺炎静脉滴注阿奇霉素连续
&G

#间隔
&G

#使用
$

"

,

周可

达到良好控制以及清除病灶的作用+

&

,

*用阿奇霉素治疗#疗程

$

"

,

周#治疗效果尚满意*

综上所述#肺炎支原体快速鉴定培养儿童患者免受针刺抽

血的痛苦#受到儿童患者家长的欢迎*所以这种方法更适合用

于门诊的早期筛查和指导临床用药#

6(S

是操作简单快速#是

确诊
S**

的最好方法#适于住院患者*两种方法的应用可提

高对肺炎支原体肺炎的早期诊断#积极治疗可减少肺外并发症

的发生*
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阴道炎症是妇科常见病#各年龄均可发病#一般分为非特

异性-真菌性-阴道毛滴虫性及老年性
/

种*

#.

世纪
5'

年代

以来#女性生殖道炎症在世界广泛进行#发患者数逐年增加*

在美国每年有
#$''

万女性生殖道炎症患者+

#

,

#近几年我国患

病率也有上升趋势#约占妇科门诊患者的
#

"

,

左右+

$

,

*其治疗

口服用药的同时辅以阴道用药#阴道局部用药非常重要#因此#

规范阴道塞药#对提高治愈率#降低复发率具有重要意义#从而

提高女性患者的生活质量+

,

,

*本文对丰都县中山医院
$''.

年

.

月至
$'#'

年
.

月诊断为阴道炎症的部分患者阴道塞药由门

诊专科护士执行#效果显著#现报道如下*

$

!

资料与方法

$%$

!

一般资料
!

选择
$''.

年
.

月至
$'#'

年
.

月在丰都县中

山医院妇产科临床诊断为阴道炎症的女性患者
#-$

例#年龄

#"

"

"#

岁*随机将患者分为观察组和对照组各
5"

例#两组患

者在性别-年龄-病情和临床表现等方面比较差异无统计学意

义$

!

%

'%'&

&#具有可比性*
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