
路系统更新)因此对设备做好日常维护保养以及厂家对设备

定期的售后维护#对延长
(.

系统的寿命是非常重要的)

摄影条件过高产生的伪影$饱和伪影%#经过实践证明#

(.

系统摄影条件中一味地追求较高摄影条件#不关注所摄患者的

病理状态#必定会造成伪影的产生)如慢性支气管炎肺气肿急

性发作患者#这类患者无论千伏和毫安秒均应比健康人低)使

用过高条件将超过
(.

扫描器本身对影像密度*对比度的调节

范围#直方图分布范围明显变窄#整体向右侧平移较明显)影

像灰雾度加大#两肺野过度黑化#无法观察到肺纹理及气胸带#

达不到诊断和技术质控要求#因此必须对
(.

摄影条件进行

规范)

'W

板灰尘伪影#这种伪影很常见#表现为在
'W

板图像上

位置固定的白色小点状影,

!

-

)处理措施有!做好日常的设备防

尘工作#保持工作区间的清洁)对已出现灰尘伪影的
'W

板可

手工拆开暗盒取出
'W

板进行清洁#具体方法是用干棉球或沙

布或专用清洁液对
'W

板感光层表面进行清洁)需要注意的是

清洁时严禁使用水和乙醇#因为这两种物质会损坏
'W

板感光

层的物理化学结构)

(.

扫描器光路系统灰尘伪影#这种伪影主要表现为
'W

板

上位置固定的横向或纵向的细线状白色条影#贯穿整个
'W

板#

由光路系统灰尘沉积所致)处理措施!联系工程师#拆开扫描

器对光路系统进行清洁)

左右侧黑白亮度不均#这种伪影主要表现为图像的左右两

侧黑白亮度不均#可有两种原因引起!第一种#

\

线机的球管中

心线和滤线器的中心线无法对齐#导致
\

线穿过人体和滤线

器后到达
'W

板左右两侧的
\

线量不一致(第二种#光路系统

$激光系统#

W&8

或采集枪%在使用过程中发生了软件性的参

数偏移#导致转换曲线的变异)处理措施!对第一种原因#对球

管中心线和滤线器的中心线进行校准对齐#或者撤掉滤线器

$但会降低图像质量%(对第二种原因#重新做
'W

板校准以纠正

软件性的参数偏移)

'W

板感光层损坏伪影#这种伪影主要表现为
'W

上出现位

置固定的大小不均的斑点状*斑片状*团块状白色影#由
'W

板

感光层中发生物理或化学损坏引起#损坏原因较多#强力的摔*

碰(工作存储环境温度湿度过高(

'W

板清洁操作不规范等等均

可能造成
'W

板感光层损坏)处理措施!更换新
'W

板)对于这

类伪影#平时做好预防性措施$如工作存储环境的严格控制#

'W

板清洁规范性操作%可以杜绝这种伪影的产生)

黑边框过度遮挡伪影#这种伪影主要表现为图像上正常显

示部分被黑边框过度遮盖而无法显示#这是一种软件性伪影#

投照摆位不规范时会经常发生)处理措施!在
(.

图像处理界

面中将黑边框前方框内的钩去掉后再点击2重新处理3即可)

综上所述#以上列举的噪声及伪影#是
(.

废弃图像种较

为常见的)认识成像过程中产生这些噪声和伪影的各种因素#

采取适当的处理措施有助于消除这些缺陷#控制
(.

废弃图像

的产生#提高
(.

影像质量及诊断质量)
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血清同型半胱氨酸和超敏
(

反应蛋白在冠心病中的临床应用

陈伟军!周咏梅!程红英"浙江省新昌县中医院
!
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#

!!

"摘要#

!

目的
!

探讨血清同型半胱氨酸"

UC

J

#和超敏
(

反应蛋白"

A5/(.W

#与冠心病"

(UZ

#病情关系及临床

意义$方法 选择不同类型的
(UZ

患者
#"6

例)其中稳定性心绞痛"

01W

#

7$

例!不稳定性心绞痛"

d1W

#

!6

例!急性

心肌梗死"

1&'

#

%%

例*和健康对照组
#"!

例!测定血清中
UC

J

和
A5/(.W

水平$结果
!

01W

组
UC

J

和
A5/(.W

分别

为"

#!,!!c!,#%

#

,

F9E

%

4

和"

7,*!c#,7*

#

F

?

%

4

!

d1W

组分别为"

#6,)%c!,*!

#

,

F9E

%

4

和"

6,7%c7,#!

#

F

?

%

4

!

1&'

组分别为"

!!,$#c),!%

#

,

F9E

%

4

和"

#7,7)c%,7*

#

F

?

%

4

!均明显高于健康对照组"

#

"

","#

#$结论
!

血清
UC

J

'

A5/

(.W

都可作为评价
(UZ

的独立危险因素!对
(UZ

预防'诊断和病情监测具有十分重要意义$

"关键词#

!

冠心病&

!

同型半胱氨酸&

!

超敏
(

反应蛋白

!"#

!
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同型半胱氨酸$

UC

J

%是甲硫氨酸代谢过程中产生的一种

含硫氨基酸(超敏
(

反映蛋白$

A5/(.W

%是一种急性时相反应

蛋白#是反映机体对组织损伤和感染的敏感指标)很多研究表

明#

UC

J

与
A5/(.W

是动脉粥样硬化独立的危险因素,

#

-

)作者

对本院冠心病$

(UZ

%患者进行
UC

J

和
A5/(.W

的检测#并与健

康体检者进行比较#现将结果报道如下)

$

!

资料与方法

$,$

!

一般资料

$,$,$

!

(UZ

组
!

选取
!""+

年
##

月至
!"##

年
#!

月#本院心

内科收治
(UZ

患者
#"6

例#其中男
)*

例#女
%+

例(平均年龄

$

)*,7c#",$

%岁#由专科医生根据世界卫生组织冠心病的诊断

标准确定)其中稳定性心绞痛$

01W

%

7$

例*不稳定性心绞痛

$

d1W

%

!6

例*急性心肌梗死$

1&'

%

%%

例)

$,$,/

!

健康对照组
!

来自同期本院体检中心的健康体检者

#"!

例#其中男
))

例#女
%6

例#平均年龄$

)),%c#",7

%岁#排

除标准!$

#

%血管畸形*创伤及动脉炎所致的脑梗死#心源性栓

塞和肢体静脉血栓病例($

!

%近期感染*血液病*结缔组织病和

自身免疫性疾病患者($

7

%严重心肺疾患*肝肾障碍患者)

$,/

!

检测方法

$,/,$

!

标本采集
!

受检者空腹
#!A

以上#清晨抽取静脉血
7

F4

于黄色真空管中#分离血清#剔除溶血*黄疸和脂血标本#

严格按标准操作规程进行#并在
!A

内完成检测)

$,/,/

!

仪器和试剂
!

仪器使用日立
6#*"

全自动生化分析仪#

UC

J

试剂由北京万泰德瑞诊断技术有限公司提供#采用酶法)

+

$67!

+

检验医学与临床
!"#!

年
+

月第
+

卷第
#*

期
!

4@I&=L(E:;

!
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H

>=FI=B!"#!

!

Q9E,+

!

N9,#*



A5/(.W

试剂由北京九强生物技术有限公司提供#采用免疫比

浊法)

$,'

!

统计学处理
!

所有数据采用
0W00#","

统计软件进行处

理#数据资料以
Kc=

表示#组间比较采用
2

检验#

#

"

",")

为

差异有统计学意义)

/

!

结
!!

果

(UZ

患者各组
UC

J

*

A5/(.W

含量均高于健康对照组

$

#

"

","#

%#

(UZ

患者
UC

J

*

A5/(.W

组间差异有统计学意义

$

#

"

",")

%#随着病情的进展#

UC

J

*

A5/(.W

含量逐渐增高#以

1&'

组的含量最高#见表
#

)

表
#

!

各组患者
UC

J

+

A5/(.W

含量比较%

Kc=

&

组别
% UC

J

$

,

F9E

"

4

%

A5/(.W

$

F

?

"

4

%

健康对照组
#"! $,%)c#,*! #,$*c",6$

01W

组
7$ #!,!!c!,#%

@C

7,*!c#,7*

@C

d1W

组
!6 #6,)%c!,*!

@IC

6,7%c7,#!

@IC

1&'

组
%% !!,$#c),!%

@I

#7,7)c%,7*

@I

!!

注!与健康对照组比较#

@

#

"

","#

(与
01W

组比较#

I

#

"

",")

(与

1&'

组比较#

C

#

"

",")

)

'

!

讨
!!

论

UC

J

可能通过以下机制引起
(UZ

的发生,

!

-

!$

#

%高
UC

J

促进氧自由基和过氧化氢生成#引起血管内皮损伤和功能障

碍)$

!

%高
UC

J

促进平滑肌细胞增殖#并促进低密度脂蛋白的

氧化及泡沫细胞的生成#引起血管粥样硬化)$

7

%高
UC

J

可增

强凝血因子
Q

*

9

活性#抑制
(

蛋白活性#引起血液凝固和纤

溶功能的紊乱)本文研究结果显示#

(UZ

各组
UC

J

含量明显

高于健康对照组$

#

"

","#

%#

UC

J

水平呈上升趋势#各组间比

较差异有统计学意义$

#

"

",")

%)说明
UC

J

水平与
(UZ

的严

重程度密切相关#高
UC

J

血症是
(UZ

的一个危险因子#在

(UZ

的诊断中具有重要意义)

动脉粥样硬化的形成对损伤的血管内膜而言既是免疫反

应过程#又是炎性反应过程,

7/%

-

)

A5/(.W

不是一种新的
(.W

#

而是根据用一种灵敏度更高的方法对低水平
(.W

的精确测定

而命名)常规检测血清
(.W

最低检测量为
#"F

?

"

4

#而
A5/

(.W

最低检测量为
",#F

?

"

4

#可见只有敏感度高的
A5/(.W

测定#才能对
(UZ

的发生起到可靠的早期预测作用,

)

-

)本文

研究结果还显示#

(UZ

患者各组血清
A5/(.W

水平明显高于

健康对照组$

#

"

","#

%#

A5/(.W

水平呈上升趋势#各组间比较

差异有统计学意义$

#

"

",")

%#说明炎性反应在
(UZ

中起着

关键作用#并且
A5/(.W

含量随着病情的加重而逐渐升高#说

明血清
A5/(.W

水平与
(UZ

病情严重程度密切相关#

A5/(.W

在
(UZ

的诊治中具有重要意义)

综上所述#高
UC

J

*高
A5/(.W

血症均是
(UZ

的独立危险

因素#检测
UC

J

*

A5/(.W

水平对
(UZ

的诊断#判断病情是否严

重具有重要的临床意义)
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"摘要#

!

目的
!

了解妇女妇科手术前感染状况!指导临床科学治疗$方法
!

对
#!)$

例妇科患者进行手术前

妇科体检!分析其阴道分泌物中病原体分布$结果
!

被检人群中病原体总检出率
7!,+-

!其中检出滴虫
7"

例!检

出率
!,7+-

&念珠菌
++

例!检出率
6,**-

&线索细胞
!*%

例!检出率
!!,$#-

$结论
!

被检群体的妇科感染情况不

容乐观!应引起广泛重视$妇科手术前进行阴道分泌物检测有很好的指导作用!可对症治疗后再择期手术$

"关键词#

!

阴道分泌物&

!

感染&

!

病原体
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妇科手术前检测阴道分泌物#可以更好地了解妇女的生殖

道病原体的感染情况)作者对宝鸡地区
!"#"

年在本院妇科住

院的
#!)$

例患者阴道分泌物标本进行了病原体分析#现将结

果报道如下)

$

!

资料与方法

$,$

!

一般资料
!

!"#"

年本院妇科住院者
#!)$

例#年龄
!7

"

$)

岁#其中
%"

岁以下
%6$

例#

%"

岁及
%"

岁以上
6*"

例)由妇

产科医师用消毒棉拭子取阴道分泌物分别涂于玻片上#立即送

检)标本要求取样前
!%A

内应禁止性交*盆浴*阴道灌洗及局

部上药等)

$,/

!

方法
!

采用革兰染色液对阴道分泌物标本染色#水洗待

干#采用日本
ME

J

F

H

G5(U/!"

型双目显微镜在油镜下对涂片

进行镜检)

/

!

结
!!

果

被检人群中病原体总检出率
7!,+-

$

%#7

"

#!)$

%)

%#7

例

感染人群中#混合感染
%$

例#占总阳性人数的
##,#-

#其中
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