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心脑血管疾病已成为人类健康的第一大杀手#脂类代谢紊

乱系致心脑血管病的一个重要因素#大量研究及报道从多方面

阐述其相关性)近年来有关提升高密度脂蛋白胆固醇$

5673

!

%在临床中作用得到重视+

'

,

#临床医生不再把目光仅停留于

降低低密度脂蛋白胆固醇$

76!3!

%等其他脂类物质上)本人

对本院
(@*(

例血脂检测结果作了初步分析#重点观察了

5673!

检测数据#试图寻找
5673!

浓度降低与其他脂类物质

浓度紊乱的关系)现将分析结果报道如下)

$

!

材料与方法

$8$

!

病例来源
!

收集了来本院各科就诊者
(@*(

例脂三酰甘

油$

1"

%#总胆固醇$

!5 7̂

%#

7673!

#
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等四项检测结果#

所有检测对象均空腹
')0

后采血)

$8/

!

仪器
!

;̂

+

J

G

F%-Z,A*

全自动生化仪)

$8'

!

试剂
!

三酰甘油$酶试剂法#批号
B:'A@

"

@:B**A

#
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+

%

6&E

=
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生产%#总胆固醇$酶试剂法#批号

'(*A*

"
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生产%#

12F3

!ETZ

复合校准血清$批号
'(BC@

#

6&EQ

+

%6&E

=
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生产%#低密度脂蛋白胆固醇试剂$批号
4'*ARXR

#日本协和

医药株式社生产%#低密度脂蛋白胆固醇校准品$批号
'@(-\-

#

日本协和医药株式会社生产%#高密度脂蛋白胆固醇试剂盒$直

接法#批号
)*'*'*''

#上海科华生产%#高密度脂蛋白胆固醇校

准品$批号
)*'*')''

上海科华生产%#室内质控品
'

$批号

,:CZX3'

#上海长征生产%)室内质控品
)

$批号
'*')B\

#监测

7673!

用#北京利德曼生化股份有限公司生产%)

$81

!

方法
!

所有检测均按试剂说明提供的参数上机操作#各

项检测均经相应校准和质控合格后开始测定)参考范围!
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结果与统计
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例血脂四项分析结果见表
'

)
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浓度降低合

计占
C8B(V

#

7673!

浓度升高合计占
'(8*:V

)

表
'

!

(@*(

例血脂四项分析结果

检测结果分布类型
0

所占百分比例$

V

%

单纯
5673!

降低
@( )8(C

1"

升高伴
5673!

降低
'B@ A8*:

!5 7̂

降低伴
5673!

降低
,* '8BA

!5 7̂

降低*

1"

升高伴
5673!

降低
( *8*C

!5 7̂

*

1"

*

5673!

均降低
, *8'B

1"

降低伴
5673!

降低
( *8*C

1"

升高*

!5 7̂

*

5673!

降低
@ *8)(

单纯
7673!

升高
'C( A8,@

1"

升高伴
7673!

升高
')( (8'B

!5 7̂

升高伴
7673!

升高
'*B )8,@

续表
'

!
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例血脂四项分析结果

检测结果分布类型
0

所占百分比例$

V

%

1"

升高*

!5 7̂

升高伴
7673!

升高
@@ )8BA

单纯
1"

升高
A,B ''8@'

单纯
1"

降低
BA '8(C

单纯
!5 7̂

降低
C' )8*C

1"

伴
!5 7̂

降低
): *8,@

单纯
!5 7̂

升高
)' *8BA

1"

升高*

!5 7̂

升高伴
7673!

降低*

5673

!

正常
') *8('

1"

升高*

!5 7̂

升高伴
7673!

正常*

5673

!

正常
@ *8)(

1"

*

!5 7̂

*

7673!

*

5673!

均正常
)(@' ,'8),

!!

从表
'

可以看出#引起
5673!

降低的因素与主要和
1"

增高#

!5 7̂

降 低 有 关)单 纯 性
5673!

降 低 所 占 比 例

$

)8(CV

%也引人注目#但在分析检测数据时发现#单纯性

5673!

降低#其浓度降低较小)

'

!

讨
!!

论

血液中脂类物质的测定对心脑血管疾病预防*诊断及疗效

监测起着重要作用#以往临床较少进行干涉
5673!

浓度治

疗)

567

负责将外周细胞中胆固醇转运至肝脏#在肝脏胆固

醇转化为胆汁酸#并通过胆道进入肠道#从而降低胆固醇水平)

流行病学研究证明低水平血浆
5673!

增加动脉硬化性疾病

$如缺血性脑中风#心肌梗死%风险#高水平
5673!

减少动脉

硬化性疾病风险)降低
7673!

与提升
5673!

对于防止心血

管病风险同样重要#

5673!

的心血管保护作用主要由大的

5673!

颗 粒 完 成+

)

,

)本 次 测 定 中
7673!

浓 度 增 高 占

'(8*:V

#

5673!

浓度降低占
C8B(V

#说明在治疗中有效提高

5673!

浓度与降低度
7673!

浓度同样具有重要意义)另有

研究表明#若同时出现
1"

#

)JJ<;

"

7

*

5673!

"

'8*JJ<;

"

7

#说明未来发生冠心病的危险性很高+

(

,

)本次测定中发现

1"

浓度增高时*

5673!

浓度也易降低)提示临床在降低
1"

同时也要注重提高
5673!

浓度水平)本次测定也同时发现

单纯性
5673!

降低所占比例相对较高#提示临床是否要提供

干涉措施值得关注)

综上所述#

5673!

浓度对于更加有效分层预防*诊断*治

疗心脑血管疾病具有重要意义)
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针刺蝶腭神经节加微波综合治疗变应性鼻炎
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变应性鼻炎是特应性个体接触致敏原后由
T

=

N

介导的介

质$主要是组胺%释放#并有多种免疫活性细胞和细胞因子参与

的鼻黏膜慢性炎症反应性疾病)近
'*

年来#变应性鼻炎的发

病率明显增加#全球发病率约为
'*V

!

)BV

+

'

,

#尽管变应性鼻

炎不会危及生命#但可诱发支气管哮喘*中耳炎等多种疾病#严

重影响患者生活质量#由于单纯药物治疗$抗组胺药物及糖皮

质激素全身及局部运用%因其改善症状不持久*不良反应大#再

次接触致敏原后易复发的原因导致疗效欠佳#作者
)*''

年
(

!

:

月于本科耳鼻喉门诊运用针刺蝶腭神经节+

)

,加微波综合治

疗变应性鼻炎取得满意疗效#现报道如下)

$

!

资料与方法

$8$

!

一般资料
!

根据
)**A

年中华医学会耳鼻喉科分会对变

应性鼻炎诊断制定的标准+

(

,

#选择
)*''

年
(

!

:

月本科门诊已

确诊的变应性鼻炎
,*

例#其中男
(A

例#女
),

例#年龄
'@

!

,C

岁#平均
(:8A

岁#病程最短
:

个月#最长约
'*

余年#双中下鼻

甲黏膜肥厚水肿者
A(

例$

:'8:V

%#发作时均有鼻痒*喷嚏*流

清涕及头昏*头闷等症状#伴发支气管哮喘
@

例$

'BV

%)

$8/

!

治疗方法
!

所有治疗均为门诊治疗#所有患者均运用曲

胺奈德喷鼻剂及羟甲唑啉喷鼻剂$达芬霖%喷鼻#每天
)

次#口

服开瑞坦片#一次
'

片#每日
'

!

)

次#

'

!

)H

控制症状及内科

处理支气管哮喘且哮喘消失后次日#行针刺蝶腭神经节加微波

治疗)

$8/8$

!

针刺蝶腭神经节方法
!

蝶腭神经节左右各一#位于颜

面两侧深部一恰似镰刀形的裂缝中之翼腭窝内#选针灸用毫

针#直径
*8(BJJ

*针身长度超过
BBJJ

#短于
,*JJ

#嘱患者

保持头部固定不动#医生坐于患者针刺一侧稍后方#局部严格

消毒后#于颧骨弓的下沿约相当于颞骨颧突和颧骨颞突合缝线

部分稍显膨大处下方将针尖先刺进皮肤#再调整针身方向#瞄

准前上方蝶腭神经节所在的位置徐徐送入#进针约
BBJJ

时

患者即感觉面部发麻或者放电样感觉#鼻腔通气可不同程度立

即改善)

$8/8/

!

微波治疗方法
!

鼻腔表面麻醉后#中下鼻甲黏膜肥厚

者#于鼻甲内侧面或黏膜肥厚处#各均匀选点
'

!

)

处#选择微

波治疗仪双针直探头!治疗模式*

)*`

*

(%

#在鼻甲原预选择点

处沿鼻甲走向水平划痕长约
'

!

'8B?J

#至鼻甲缩小满意#无

中下鼻甲黏膜肥厚者#选择微波治疗仪单针直角探头#同样模

式#于鼻甲黏膜表面均匀选点
)

!

(

处烧灼且不予划痕)

$8/8'

!

治疗后处理
!

给予克拉霉素胶囊
*8)BJ

=

每日
)

次口

服预防感染#局部曲胺奈德喷鼻液喷鼻每日
'

!

)

次减轻局部

水肿及炎性反应#共约
B

!

:H

#每日清理鼻腔脱落痂壳至中下

鼻甲黏膜创面基本愈合)

$8'

!

治疗标准
!

鼻塞*鼻痒*喷嚏*流涕*中下鼻甲黏膜肥厚消

失者为痊愈#鼻塞*鼻痒*喷嚏*流涕明显减轻或偶有鼻痒*喷

嚏*流涕*双中下鼻甲黏膜肥厚基本消失者为显效#鼻塞*鼻痒*

喷嚏*流涕减轻#鼻痒*喷嚏次数较治疗前减少*双中下鼻甲黏

膜肥厚略减小但仍存在者为有效#上述症状或体征无减轻及改

善者为无效)

/

!

结
!!

果

观察随访治疗后
(

周$

)'H

%患者症状体征消失符合痊愈

标准者
((

例$

BBV

%#症状体征明显减轻符合显效者
)*

例

$

((8(V

%#症状体征略减轻符合有效者
:

例$

''8:V

%#无效
*

例)观察随访治疗后
B

周$

(BH

%

((

例痊愈者均未复发#

)*

例

显效者
)

例复发#复发患者为双中下鼻黏膜无肥厚者#再次给

予蝶腭神经节针刺治疗后症状基本消失)

:

例有效者再次行

蝶腭神经节针刺后
A

例达到显效标准)

'

!

讨
!!

论

变应性鼻炎临床上大多采用全身及局部抗组胺药*糖皮质

激素#黏膜减充血剂等治疗#其治疗均为改善症状#减轻炎症反

应#为治标不治本#故易复发)而条件允许者可采用免疫治疗#

寻找到致敏原后#行脱敏治疗#为治本#但该治疗繁复#时间长#

短者
'

年#长者数年#所耗费用大#患者大多难以有耐心坚持而

放弃治疗)

综上所述#作者采用针刺蝶腭神经节加中下鼻甲微波综合

治疗方法#其疗效肯定#费用少*时间短$严重反复发作者再重

复针刺蝶腭神经节治疗
'

!

)

次%#方法简单#患者易接受#值得

推广#尤其是基层医院)但应注意针刺蝶腭神经节时因其位置

深*骨缝狭窄#不易穿刺成功#操作时首先应熟悉该部位解剖结

构#严格按照其解剖位置及毗邻关系#耐心*细致取得患者充分

配合#则穿刺易于成功)学龄期$

B

!

'(

岁%及学龄前儿童因年

龄小*治疗不配合#耐受性差#不适合该治疗方法)微波治疗时

不宜范围过宽*过深#破坏中下鼻甲黏膜过多则易致萎缩性鼻

炎发生)再者治疗后鼻腔清理复诊尤为重要)保持鼻腔清洁

是治疗成功的有力保证)该治疗方法其远期疗效有待于进一

步观察评估)
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