
院查体!体温
(,8Cb

#脉搏
C*

次"分#血压
'(*

"

C*JJ5

=

#营

养中等)双肾区有轻度叩击痛#背部沿输尿管走行区无压痛#

膀胱区无压痛(妇科检查!阴道黏膜色泽正常)阴道口松弛#无

异常分泌物#宫颈
(

度糜烂#子宫萎缩
,

度脱垂(阴道前*后壁

,

度脱垂+

'

,

(

!1

提示!.双肾重度积液伴输尿管上段扩张$左

右输尿管上段内径分别是
')JJ

*

''JJ

%#右肾结石*双肾皮

质变薄(膀胱内有残余尿
)B*J7

#膀胱底部向下滑移呈漏斗

状#双侧输尿管向下移位#子宫向下移入阴道/(血尿常规*肝肾

功能检查正常)入院行阴式子宫切除及阴道前后壁修补术#手

术顺利)术后
'*HR

超检查!.双肾中度积液#输尿管上段扩

张消失#膀胱内残余尿
(*J7

/)患者诉腰背部不适明显减轻)

术后
'

年复查!右肾结石伴轻度积液#左肾及双侧输尿管未见

异常)

病例
)

#女#

C*

岁#务农*阴道脱出物
(,

年*加重伴下坠感*

排尿不畅
')

年#患者绝经
('

年#孕
C

产
,

#自然分娩(

(,

年前

患者劳动时#自觉阴道有块状物脱出#久站或负重活动后块状

物增大#平卧后可自行回纳#近
')

年上述症状加重#阴道脱出

物休息平卧后也不能回纳#肿物终日脱出在阴道外)于
)*'*

年
B

月
A

日入院)入院查体!体温
(,b

#脉搏
,C

次"分#血压

'A*

"

@*JJ5

=

)双肾区及背部沿输尿管走行区无叩击痛#膀

胱区无压痛(妇检!外阴老年萎缩型#会阴
'

度陈旧性裂伤#阴

道口松弛*充血#整个子宫脱出#阴道前后壁全部膨出于阴道口

外#阴道黏膜光滑*增厚角质化#附件未触及肿块)

R

超!左肾

'*BJJeAAJJ

#肾盂见
',JJ

分离图像(右肾
'(CJJe:C

JJ

#肾盂见
,AJJ

分离图像(提示!双肾盂积液$左侧中度#右

侧重度%#右肾增大*实质病变)血尿常规*肝肾功能检查正常)

诊断!子宫
,

度脱垂#阴道前*后壁
,

度脱垂+

'

,

#行阴式子宫切

除及阴道前后壁修补术)术后
'*H

痊愈出院)出院半年随访

患者精神*感觉好#

R

超检查双侧肾盂轻度积液#继续随访)

/

!

讨
!!

论

$

'

%子宫脱垂的发生#是多种因素相互作用的结果)

)

病

例均为老年农村妇女#在家旧法接生且阴道分娩史大于或等于

A

例次*产后过早从事体力劳动#存在多个高危因素)分娩使

扩张达极致的软组织部分发生断裂和撕裂损伤#是以后发生子

宫脱垂的重要病因#其次随着年龄的增加#卵巢功能的衰退#雌

激素分泌迅速减少#使盆底肌肉张力下降及筋膜坚韧度减退#

子宫韧带失去弹性#整个盆底支持组织松弛无力#这些变化将

加重妊娠分娩因素造成的损伤)子宫脱垂病变在绝经后加重#

约
,*V

的严重脱垂发生于
,*

岁以后#故推测雌激素在子宫脱

垂的发生中起一定的作用+

)

,

)尤以经产妇女更年期前后多发)

$

)

%临床上任何因素所致输尿管腔内或腔外梗阻都可以引起

肾*输尿管积水#如结石*肿瘤*炎症*先天畸形等)但因子宫脱

垂#并发重度肾*输尿管积水的病例实属罕见)可能是重度子

宫脱垂拉动相邻盆腔脏器位置下移*组织结构变化#使输尿管

在进入膀胱时扭曲和$或%形成角度导致管腔狭窄造成机械性

梗阻所致(疼痛是泌尿系梗阻最常见的临床症状#而两患者无

明显自觉症状*肾功能检查基本正常#可能与病程时间长*进展

缓慢#肾脏代偿功能强有关)$

(

%阴式子宫切除及阴道前后壁

修补术效果好*创伤小#可很快解除患者的病痛#拯救肾脏#提

高了老年人的生活质量)$

A

%针对妇女特殊的生理特点#应加

强妇女.四期/的劳动保护及知识宣传#尤其对中老年妇女要定

期妇科检查#提前干预*及时治疗#必要时进行雌激素替代疗

法#延缓盆腔支持组织的衰老#这是预防子宫脱垂的重要措施)

其次加强提肛肌锻炼#增强盆底托力#避免并发这样严重的

后果)
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腹泻患者感染人芽囊原虫
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!!

人芽囊原虫$

R80

%广泛分布于世界各地#主要寄生于人和

动物的消化道内#是一种能引起人畜共患病的条件致病性寄生

虫)该虫长期被误认为是一种对人体无害的酵母菌)近年来#

国内外学者对该虫的基本形态*超微结构*病理生理*免疫诊断

及分子生物学等方面进行了大量的研究#证明
R80

是一种主

要引起宿主间歇性腹痛和腹泻等症状的病原体+

'3(

,

)近日#作

者于本院住院患者中查出
'

例感染
R80

的腹泻患者)现报道

如下)

$

!

资料与方法

$8$

!

一般资料
!

患者#男#

C*

岁#因发热*乏力*腹痛*腹泻入

院)自诉反复咳嗽*腹泻
)

月余#加重伴发热
'H

)查体!体温

(C8Bb

(心电图示
Q131

段改变(血常规示!白细胞
@8Ae'*

@

"

7

*中性粒细胞
@*8'V

(痰培养正常菌生长*痰涂片未查见真

菌(粪便常规查见大量空泡型
R80

#诊断为
R80

病)

$8/

!

诊断方法

$8/8$

!

直接生理涂片法
!

加
'*

滴生理盐水于载玻片上#用竹

签挑取少许粪便于生理盐水中涂成薄膜#置于显微镜下观察)

$8/8/

!

碘染色涂片法
!

生理盐水涂片后加
'

滴
)V

卢戈碘液

于载玻片上#摇匀#置于显微镜下观察)

$8'

!

治疗方法
!

给予甲硝唑治疗
'

周#因疗效不明显后改用

苦参注射液和口服螺旋霉素抗
R80

感染并加用胸腺肽增强免

疫力治疗
)

周)

/

!

结
!!

果

/8$

!

直接生理涂片法
!

见大量无色*圆形或卵圆形小体*大小

不一#其细胞器呈细颗粒状或空泡状结构#以空泡型最为多见#

同时可见少量虫体呈二分裂增殖形态)

-

,@A

-

检验医学与临床
)*')

年
)

月第
@

卷第
A

期
!

7EMS#H!;&$

!

.#M2FE2

+

)*')

!

W<;8@

!

X<8A



/8/

!

碘染色涂片法
!

R80

虫体呈棕黄色#胞内结构呈空泡状

或颗粒状#空泡型呈球形#单独或成堆出现#虫体内中心体染成

棕色#细胞质淡棕褐色#呈环状或月芽状#围绕中心体)颗粒型

呈球形或卵圆形#着色较空泡型稍深#可见具有折光性的细颗

粒)片中以空泡型居多#可见颗粒型#偶见阿米巴型)虫体形

态不规则#似伸出为主)

/8'

!

用药疗效
!

连续
(H

做粪便常规检查#发现虫体明显减

少#患者病情减轻)

'

月后查
T

=

-

*

T

=

S

*

T

=

"

等均恢复正常#随

访
B

月患者粪便内
R80

虫体消失)

'

!

讨
!!

论

R80

曾长期被误认为是一种对人体无害的肠道酵母菌#直

到近年来#江静波等初步认定该虫为人芽囊原虫新亚门下一虫

种并具有致病性+

A

,

)其形态多变#主要有三种基本形态!空泡

型*颗粒型*阿米巴型)文献记载#空泡型是
R80

中最常见*最

典型的形态#常作为检测
R80

的标准形态)在成形便中检出

R80

多为空泡型和颗粒型#而在稀样便中可见阿米巴型虫+

B

,

)

国内外学者们通过体外培养观察到
R80

的增殖方式可能

包括!二分裂增殖*内二芽殖法*裂体增殖以及空泡型虫体中心

出现颗粒转变为颗粒型虫体+

,

,

#以二分裂增殖方式为
R80

主

要增殖方式+

:

,

)

R80

是一种能引起人畜共患病的条件致病性原虫#其致病

强弱常与宿主免疫力下降和受感染情况呈正相关)虫体可侵

入肠黏膜上皮及肠腔内#使肠道内环境发生变化*

G

5

升高#从

而加重肠道病变)

R80

感染其临床表现多样#常表现为消化道

功能紊乱#多以腹痛*腹泻为主#也有一些患者出现发热*乏力*

不适*恶心*体质量减轻等)

国内外学者对
R80

感染进行流行病学调查时发现#在加

拿大受感染率为
'(8*V

*瑞典为
A8:V

*德国为
'A8:V

)据统

计#我国感染人数为
',,,

万#其中有
C

个省$区%的感染率在

'V

以上#四川省的感染率最高为
C8*'V

+

C

,

)

R80

呈全球性分

布#各地感染率因受检人群的年龄*职业构成*当地气候*地理

环境和卫生条件*饮食习惯*营养状况以及检验季节*方法的不

同而有所差异+

@

,

)另外#

R80

在外界发育需要适宜的温度和湿

度环境#故
R80

病主要在气候温和*雨水充沛的地区流行+

'*

,

)

本案例中#由于患者年龄偏大#同时患有感冒#免疫力健康

人群较低#又位于
R80

高发区#受感染情况加重#出现典型的

R80

临床症状)在使用苦参注射液和口服螺旋霉素抗
R80

感

染并加用胸腺肽增强免疫力治疗
)

周后#体内虫体明显减少#

患者免疫力增强)近年来#田春林等+

''

,通过实验证实#低温*

高碘*干燥和常用消毒剂对体外
R80

有抑制或杀灭的作用)

故提倡在
R80

高发季节#应注意室内通风*保持屋内干燥*对

有小孩和老人的家庭更应做到室内消毒处理)
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例用玉米杆故意杀人案法医学现场分析

李卡纳!晏祥杰"重庆市大足县公安局刑事侦查大队
!

A*)(,*

#

!!

"关键词#

!

法医学%

!

捅伤%

!

现场分析

!"#

!
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文献标志码$

R

文章编号$

',:)3@ABB

"

)*')

#

*A3*A@:3*)

!!

)**@

年
,

月
C

日
'(

时
)

分#群众报案称#在某村
)

组的一

块稻田内发现一具女尸#下身赤裸)根据法医检验很快明确死

因#但是如何才能抓获嫌疑人是该案件的关键所在)法医参与

命案现场分析#是基层法医的工作重心之一#从现场勘验中提

取到有价值信息可以很快锁定嫌疑人#对现场进行准确还原能

够提炼出作案动机#并对讯问嫌疑人起到很大的威慑作用)

$

!

案例资料

$8$

!

简要案情
!

)**@

年
,

月
C

日
'(

时
)

分#群众报案称#在

某村
)

组的一块稻田内发现一具女尸#下身赤裸)经查#死者

)*

岁#尸体地点距离死者家约
(**J

)

$8/

!

现场情况
!

现场位于某村南北走向的毛坯乡村公路西侧

一稻田内#死者呈坐卧位#身体上半身斜靠于田坎壁(尸体东南

侧是玉米地#地势较稻田高#玉米地见倒伏痕迹#倒伏痕迹与尸

体位置相距
)*J

#两者之间地面有死者的牛仔裤和内裤(尸体

东北侧的毛坯乡村公路上见死者一只拖鞋)

$8'

!

尸体检验
!

采用中华人民共和国公共安全行业标准机械

性损伤尸体检验方法进行尸检#死者损伤主要分布于头部*颈

部及阴道内)头部左颞肌出血(颈部有点片状擦伤及皮下出

-

:@A

-

检验医学与临床
)*')
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月第
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卷第
A

期
!
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