
组#表明采用改良
&1

护理优于常规护理中度老年痴呆患者,

研究组患者对护理质量的满意度和信任度均明显高于对照组#

#

组间差异有统计学意义$

R

%

'$'7

&#这说明改良
&1

护理干

预可以提高患者对医务工作者的信赖程度#提高患者的治疗依

从性#从而明显改善了医患关系,

本研究在
&1

护理基础上改良#整个护理过程不仅体现以

患者为中心#又突出了个性化护理#主动与被动相互结合#是现

代护理学倡导的整体护理模式#具有一定先进性和实用性#适

应护理学科的发展趋势,

综上所述#中度老年痴呆患者应用改良
&1

护理#可延缓

病情进展#提高生活自理能力#改善生活质量#增强社会适应

能力,
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!临床探讨!

双氯芬酸钠联合人工泪液治疗白内障术后干眼症的疗效分析

彭稚薇"广西壮族自治区柳州市人民医院眼科
!

767'';

$

!!

"摘要#

!

目的
!

探讨双氯芬酸钠联合人工泪液滴眼液治疗白内障术后干眼症的临床疗效%方法
!

选取
#'"'

年
<

月至
#'"&

年
"#

月柳州市人民医院收治的白内障术后干眼症患者
##6

例"

66U

眼$%将所有患者随机分成试验

组"双氯芬酸钠及人工泪液联合组$和对照组"人工泪液单独应用组$!每组
""#

例"

##6

眼$%所有药物的用法均为
6

次'天点眼!每次
"

滴!实验疗程为
#'J

%分别观察及记录用药前&用药后
&J

&

%J

&

"6J

和
#'J

的各项指标!包括症

状&泪液分泌试验"

.FE8I3?I+A?@A

$&泪膜破裂时间"

Ze=

$和角膜荧光素染色!比较
#

组疗效%结果
!

双氯芬酸钠联

合人工泪液使用和单纯使用人工泪液比较!在用药早期!患者的症状和各项指标差异无统计学意义%但用药
"6J

后!联合使用较单纯使用患者眼部的自觉症状&泪膜破裂时间及角膜荧光素钠染色等改善明显!但是
.FE8I3?I+A?@A

变化差异无统计学意义%结论
!

双氯芬酸钠联合人工泪液滴眼液治疗白内障术后干眼症患者的临床疗效明显优于

单纯使用人工泪液治疗!有利于患者术后视功能质量的提高!具有指导意义!值得进一步推广%

"关键词#

!

双氯芬酸钠滴眼液#

!

人工泪眼滴眼液#

!

白内障术后#

!

干眼症

!"#

!

$%&'()(

"

*

&+,,-&$)./0(122&/%$2&$2&%22

文献标志码$

/

文章编号$

";%#4<677

"

#'"7

$

"74##;74'&

!!

角结膜干燥症又称干眼症#是常见的一种眼部疾病#是指

各种原因引起的泪液质)量或动力学异常#导致出现特征性的

泪膜稳定性下降)眼表组织病变及多种眼部不适的症状*

"

+

,白

内障术后干眼症患病率呈现逐年递升的趋势#由于手术操作引

起的眼内组织化学性刺激和机械性损伤#血
4

房水屏障遭到一

定程度破坏引起特征性免疫反应*

#4&

+

,早期干眼症轻度影响视

力#后来可发展为角膜炎#晚期发生角膜溃疡及细菌感染#严重

者可形成角膜斑痕#重度影响视力,目前对干眼症的治疗多使

用人工泪液替代治疗#但其只能湿润眼表#暂时缓解不适症状#

不能解决本质问题,干眼症的发病因素之一为免疫性反应#因

此使用免疫抑制剂抑制眼表免疫细胞的活性和炎性因子的表

达*

6

+

,类固醇激素是常用的免疫抑制剂#其虽然可以明显缓解

眼表炎性#但不良反应较多#只能暂时应用#相对而言非甾体抗

炎药物$

S./+a.

&则是一种更好的选择,双氯芬酸钠是衍生

于环氧酶抑制剂苯乙酸类的代表药物#其作用机制为通过抑制

前列腺素和白三烯的合成来抑制眼表的炎性,本研究探讨采

用双氯芬酸钠联合人工泪液控制白内障术后干眼症的疗效#现

将研究结果报道如下,

$

!

资料与方法

$$$

!

一般资料
!

选取
#'"'

年
<

月至
#'"&

年
"#

月柳州市人

民医院收治的白内障术后干眼症患者
##6

例$

66U

眼&#其中男

"'U

例$

#";

眼&#女
"";

例$

#&#

眼&#年龄
7"

"

U#

岁#平均

-

7;##

-

检验医学与临床
#'"7

年
U

月第
"#

卷第
"7

期
!

-BC!?J)D89

!

/L

,

L@A#'"7

!

*>D$"#

!

S>$"7



$

;&$7h"#$U

&岁,患者均为双眼进行手术#病变程度相近#术

后出现干眼症状病程
"

"

%J

不等,受试者纳入标准如下!$

"

&

视疲劳)干涩感)异物感)烧灼感)眼胀)眼痒)眼痛)畏光充血)

视物模糊及视力波动等,$

#

&以下
&

项检查中#需有
#

项及以

上阳性,

.

泪液分泌试验$

.FE8I3?I+A?@A

&

%

"'33

"

7389

,

/

泪膜破裂时间$

Ze=

&

%

"'@

,

0

角膜荧光素钠染色阳性,

排除标准!$

"

&术前患干眼症)眼部手术及眼外伤史和其他影响

泪腺分泌的眼部疾病,$

#

&合并严重的心)肝)肾等病变或全身

可能影响泪膜的免疫性疾病如系统性红斑狼疮)糖尿病)类风

湿关节炎等,$

&

&试验前
"

周内全身或局部使用过非类固醇类

抗炎药物)糖皮质激素)秋水仙素及免疫抑制剂等,

$$/

!

方法
!

将所有患者随机分成试验组$双氯芬酸钠及人工

泪液联合组&和对照组$人工泪液单独应用组&#每组
""#

例

$

##6

眼&#

#

组患者的年龄)性别)病程及手术的方式等方面差

异无统计学意义$

R

$

'$'7

&#具有可比性,所有药物的用法均

为
6

次"天点眼#每次
"

滴#试验疗程为
#'J

,

$$'

!

观察指标
!

分别观察及记录用药前$

=

'

&)用药后
&J

$

=

"

&)

%J

$

=

#

&)

"6J

$

=

&

&和
#'J

$

=

6

&的各项指标,$

"

&症状!视

疲劳)干涩感)异物感)烧灼感)眼胀)眼痒)眼痛)畏光充血)视

物模糊及视力波动等#根据症状的程度从轻至重以
'

"

6

分表

示,$

#

&

.FE8I3?I+A?@A

!正确使用泪液检测滤纸后#嘱患者轻

闭眼睑#

7389

后取出#观察试纸被浸湿的长度,$

&

&

Ze=

!将

荧光素钠溶液滴入结膜囊内#在裂隙灯的钴蓝光下观察角膜#

最后一次瞬目后#睁眼至角膜出现第
"

个干燥斑的时间为泪膜

破裂时间#测量
&

次取平均值,$

6

&角膜荧光素钠染色!正确使

用荧光素试纸后#在裂隙灯的钴蓝光下观察角膜上皮#无着色

为
'

分%着色区域面积#角膜总面积小于
"

"

&

为
"

分%小于
"

"

#

为
#

分#大于
"

"

#

为
&

分,

$$1

!

统计学处理
!

采用
.2.."<$'

软件对数据进行处理及统

计学分析#计量资料采用
)h?

表示#组间比较采用
B

检验,以

%

\'$'7

为检验水准#

R

%

'$'7

为差异有统计学意义,

/

!

结
!!

果

/$$

!

#

组患者临床症状比较
!

用药前
#

组症状差异无统计学

意义$

R

$

'$'7

&#用药后第
&

天)第
%

天
#

组症状均有轻度好

转#差异无统计学意义$

R

$

'$'7

&#用药后第
"6

天)第
#'

天
#

组症状均有好转#试验组较对照组改善明显#差异有统计学意

义$

R

%

'$'7

&,见表
"

,

表
"

!

#

组患者临床症状比较%

)h?

*分'

分组
=

'

=

"

=

#

=

&

=

6

试验组
"&$6"h#$6<"&$&#h#$6& "&$"%h#$#6

"'$%;h#$"#

"

<$'%h#$""

"

对照组
"&$6&h#$6%"&$&&h#$&U "&$#"h#$#; "#$&7h#$&6 "#$'Uh#$"&

!!

注!与
=

'

比较#

"

R

%

'$'7

,

/$/

!

#

组患者
.FE8I3?I+A?@A

比较
!

#

组患者
.FE8I3?I+A?@A

用药前差异无统计学意义$

R

$

'$'7

&#第
&

天)第
%

天)第
"6

天)第
#'

天有轻度好转#差异无统计学意义$

R

$

'$'7

&,见

表
#

,

表
#

!

#

组患者
.FE8I3?I+A?@A

的比较%

)h?

*

33

'

分组
=

'

=

"

=

#

=

&

=

6

试验组
7$""h"$;% 7$';h"$6& 7$'Uh"$#< 7$"'h"$"< 7$'<h"$&"

对照组
7$&#h"$6< 7$#6h"$&U 7$#%h"$6; 7$&"h"$&# 7$##h"$"7

/$'

!

#

组患者
Ze=

比较
!

用药前
#

组
Ze=

差异无统计学意

义$

R

$

'$'7

&#用药后第
&

天)第
%

天
#

组
Ze=

均有轻度好转#

差异无统计学意义$

R

$

'$'7

&#用药后第
"6

天)第
#'

天
#

组

Ze=

均有好转#试验组较对照组改善明显#差异有统计学意义

$

R

%

'$'7

&,见表
&

,

表
&

!

#

组患者
Ze=

比较%

)h?

*

@

'

分组
=

'

=

"

=

#

=

&

=

6

试验组
7$#%h"$76 7$7Uh"$6% 7$<;h"$&7

<$"&h"$"%

"

"'$""h"$#;

"

对照组
7$&#h"$6; 7$6Uh"$;& 7$%6h"$7; ;$'%h"$## ;$"'h"$&6

!!

注!与
=

'

比较#

"

R

%

'$'7

,

/$1

!

#

组角膜荧光素钠染色比较
!

用药前
#

组染色差异无统

计学意义$

R

$

'$'7

&#用药后第
&

天)第
%

天
#

组染色均有轻度

好转#差异无统计学意义$

R

$

'$'7

&#用药后第
"6

天)第
#'

天

#

组染色均有好转#试验组较对照组改善明显#差异有统计学

意义$

R

%

'$'7

&,见表
6

,

表
6

!

#

组患者角膜荧光素钠染色的比较%

)h?

*分'

分组
=

'

=

"

=

#

=

&

=

6

试验组
"$U#h'$&% "$%<h'$#7 "$;%h'$&#

'$<Uh'$"%

"

'$UUh'$#"

"

对照组
"$%Uh'$#; "$%;h'$"& "$%'h'$"; "$;7h'$#6 "$7Uh'$&6

!!

注!与
=

'

比较#

"

R

%

'$'7

,

'

!

讨
!!

论

正常生理情况下#眼球最外层覆有一层完整的泪膜#泪膜

由蛋白)脂质及泪液组成#具有保维持眼表湿润及健康的作用#

各种原因造成的泪膜的损伤是导致干眼症的关键因素*

74;

+

,白

内障术后#患者经常出现干眼症#主要症状视疲劳)干涩感)异

物感)烧灼感等#视力改变严重时可影响患者的生活质量,目

前认为导致其出现干眼症的主要原因有*

%4<

+

!$

"

&手术本身可以

改变术前角膜表面原有的弯曲度#并对角膜缘干细胞及结膜杯

状细胞造成不同程度损伤%$

#

&白内障术手术后局部存在着不

同程度的炎性充血性反应)形成组织水肿#影响黏蛋白的分泌

同时降低黏蛋白的正常黏附能力#以及溶酶体酶的大量释放及

白细胞的趋化作用导致角膜损害造成眼干眼涩%$

&

&术后常规

应用含有防腐剂的滴眼液#其对眼部有相应的毒性作用#导致

泪膜不稳定#出现干眼症,随着医疗技术的进步#患者对白内

障术后视功能的要求越来越高#尤其重视改善术后泪膜的功

能#通过缓解眼部主观不适感#从而有效提高视觉的质量*

"'

+

,

文献*

""

+报道#泪膜的高渗性是促进蛋白激酶的产生刺激

因素#从而引起蛋白磷酸化的级联反应及活化其他相关核转录

因子和激酶#这些因子刺激干眼症患者泪液中和结膜上皮细胞

中炎性趋化因子和的致炎细胞因子的生成和活化,此外#泪液

中重金属蛋白)炎性介质及其他炎性蛋白也会相应增多#因此

学者认为干眼症首先是一个炎性相关性疾病#生理环境紊乱产

生了炎性反应从而出现干眼症状,通过炎性介质清除改善眼

表细胞的微环境#并降低泪膜的渗透张力#加速干眼症的恢复,

目前提出药物治疗的重点应放在关键的炎性介质针对性治疗

上#通过眼局部用药来控制炎性#从而使干眼症的治疗取得较

好的疗效,

类固醇激素在临床上抗炎治疗干眼症可明显缓解眼表炎

性#但由于激素会引起眼压升高等副作用不能长期应用,而非

甾体类抗炎药物通过抑制前列腺素类炎性介质的生成来控制

眼表的炎性*

"#

+

,最新实验和流行病学调查表明证实此类药物

效果好危险小,临床眼科常用的双氯芬酸钠滴眼液可以通过

抑制前列腺素和白三烯的合成及活化来缓解眼表的炎性#其能

抑制肿瘤坏死因子)血小板生成因子)组胺)蛋白激酶)缓激肽
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和相关细胞因子#其还能对抗
0"

受体的激活*

"&4"6

+

,应用双氯

芬酸钠滴眼液
&'389

后#药物能良好浸润分布到眼组织内#其

中以结膜及角膜浓度最高,其与类固醇激素作用机制不同#但

效果相近#抗炎活性强#而在抑制前列腺素生成的方面远远超

过类固醇激素,临床实验和动物实验证实#双氯芬酸钠安全有

效)无刺激)不会引起眼压升高等不良反应#可以长期使用,

人工泪液是治疗干眼症的临床常用的替代疗法,其主要

成分为透明质酸钠#具有保持眼部湿润)促进细胞修复)改善术

后泪膜稳定性的作用*

"7

+

,重建泪膜的光滑层#消除角膜表面

的不规则散光#大大改善干眼症患者的视觉质量,对于白内障

术后的干眼症#如眼干眼涩)异物感)烧灼感等也有缓解作用,

作用机制为短期即可在角膜表面形成光滑规则的泪膜层#提高

患者的对比敏感度
#':

"

6':

,

本试验研究结果显示#双氯芬酸钠联合人工泪液使用和单

纯使用人工泪液比较#在用药早期#患者的症状和各项指标差

异不明显,但用药
"6J

后#联合使用较单纯使用患者眼部的

自觉症状)泪膜破裂时间及角膜荧光素钠染色等改善明显#但

是
.FE8I3?I+A?@A

变化不明显,因此#针对白内障术后的干眼

症患者进行治疗时#非甾体类抗炎药联合人工泪液的应用可以

有效减轻干眼症状及缩短治疗疗程,接下来还需长时间)大样

本量的临床试验观察进一步证实非甾体类抗炎药物在干眼症

治疗中的作用,

综上所述#本研究证实#双氯芬酸钠联合人工泪液滴眼液

治疗白内障术后干眼症患者的临床疗效明显优于单纯使用人

工泪液治疗#可以有效减少术后炎性渗出#有利于患者术后视

功能质量的提高#促进患者术后的早期恢复#对于白内障术后

临床治疗干眼症具有指导意义#值得进一步推广,
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!临床探讨!

教学用兔抗人全免疫血清的制备与效价测定"

张淑莉"

!武永红"

!张
!

琪#

!李素芬&

"

"$

西安医学院医学技术系检验中心
!

%"''#"

#
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陕西省

核工业
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!

%"';''

#

&$

陕西省地方病研究所!西安
!
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$

!!

"摘要#

!

目的
!

探讨制备高效价兔抗人免疫血清的方法%方法
!

将人全血清经弗氏佐剂完全乳化!采用一定

的免疫程序免疫家兔!末次加强免疫
7J

后收集兔免疫血清!利用双向免疫扩散实验&对流免疫电泳和间接酶联免

疫吸附法分别测定血清中抗体的效价%结果
!

家兔在全程免疫后产生了高效价抗体!效价分别达到了
"5";

&

"5U

&

"5;6'''

%结论
!

用人全血清免疫家兔!可以获得高效价的抗血清!为进一步实验教学和实验研究奠定了基础%

"关键词#

!

兔抗人免疫血清#

!

制备#

!

效价#

!

教学

!"#

!
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!!

用人工免疫的方法#将抗原物质$人全血清&注入动物体

$家兔&内#可刺激动物产生特异性抗体#再经多次复种后#抗体

的效价明显提高#采集其动物血液#分离析出血清#即为兔抗人

免疫血清$抗体&,免疫血清的制备是一项常用的免疫学实验
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