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探究分析胸苷激酶
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#在中国人尿路上皮癌患者的血清!以期为中国人群尿路上皮癌早

期诊断提供理论依据$方法
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结论
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胸苷激酶
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血清学检测在尿路上皮癌患者的早期诊断中有一定临床意义!其在尿路上皮癌患者的临床疗效

检测方面也有较高的应用价值$
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尿路上皮癌是最为常见的膀胱癌组织学类型#其发病率在

众多泌尿系统恶性肿瘤中居于首位+尿路上皮癌发病原因不

清#患者早期症状不明显#多表现为尿频,尿急,尿痛等膀胱刺

激症状#由于临床缺乏特异性检测标准#尿路上皮癌患者的早

期确诊率并不高)
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%是国际公认的细胞异

常增殖标记物#主要存在于细胞质中#其浓度与增殖细胞数量

呈正相关#现已成为鼻咽癌,宫颈癌等多种肿瘤疗效及预后的

评判标准)
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+本文探究分析
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血清学检测在尿路上皮癌患

者早期诊断中临床意义#现报道如下+
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不同比例分期尿路上皮癌患者治疗前,后血清
;2!

浓

度
!

见表
3

+表
3

结果显示#尿路上皮癌患者术后血清
;2!

浓

度较术前明显下降#差异有统计学意义$

H

$

%,%&

%#其中浸润

性尿路上皮癌及非浸润性尿路上皮癌患者术后
;2!

血清浓度

较术前均明显降低#与时间呈负相关#但组间比较差异无统计

学意义$

H

%

%,%&

%+

表
3

!

不同比例分期尿路上皮癌患者治疗前'后血清
;2!

浓度%

MgF

(

'

B<L

)

Z

&

组别
'

术前 术后
!

个月 术后
$

个月 术后
9

个月 术后
4

个月 术后
!3

个月 术后
!&

个月 术后
!5

个月

Q!

组
$$ 3,9!g%,!: 3,$"g%,!5 3,%$g%,!5 !,:5g%,!$ !,"$g%,!5 !,3%g%,!9 !,%3g%,!9 %,5:g%,%5

Q3

组
"$ 3,""g%,!& 3,!4g%,!! 3,%"g%,!5 !,:"g%,!9 !,"%g%,!! !,$!g%,!: !,!%g%,!3 %,99g%,%:

'

!

讨
!!

论

!!

尿路上皮癌是泌尿系统常见的恶性肿瘤#男性发病率高于

女性#好发于中老年人群#其中大部分为移行上皮细胞癌+由

于近几年来尿路上皮癌患者数量增多#针对尿路上皮癌的治疗

方法也不断更新并趋于个性化#而对于尿路上皮癌患者而言#

肿瘤复发率高#易转移#威胁患者生命#且该病患者多伴有尿

急,尿频,尿痛,血尿等临床症状#严重影响其生活质量#早期明

确诊断并采用积极有效的方法早期治疗#对于延长患者生存期

及改善预后具有积极意义)
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+因此#肿瘤标志物的研究成为

当今泌尿系统肿瘤研究的热点之一+

国内外临床统计数据显示#尿路上皮癌多分布在膀胱侧壁

及后壁三角区和后壁顶部#可先后或同时并发肾盂,输尿管,尿

道肿瘤+临床诊断中#
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超检查方便易行#但对于小型肿瘤假

阴性率较高(
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检查可明确转移与否#但对于辅助诊断并不

实用+作为早期肿瘤风险筛查技术#血清
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咽癌,宫颈癌等多种肿瘤的早期诊断+
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+有研究表明#对于异常增殖类病变#如恶

性肿瘤#由于病变细胞缺失了凋亡调控#
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浓度的异常升高#即存在恶性增殖病变患者血清内
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浓度#可了解体内癌细胞增殖活动的动态信息#可作

为健康普查中肿瘤早期诊断的可靠指标+血清
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与其他常

用肿瘤标记联合检测时#可明显提高肿瘤早期诊断的敏感性及

特异性)
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在中国人群尿路上皮

癌$包括肾盂癌,输尿管癌和膀胱癌%患者的血清,肿瘤组织中

的表达情况#以期为中国人群尿路上皮癌早期诊断新方法的建

立提供理论依据+作者对
&%

例健康人,
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例泌尿系统良性疾

病患者及
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例尿路上皮癌患者术前和术后血清
;2!

浓度进

行检测#尿路上皮癌患者术前血清中
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组中浸润性尿路上皮癌与非浸

润性尿路上皮癌患者术后血清
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浓度较术前均明显下降#

差异有统计学意义$
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本研究结果显示#

;2!

血清学检测在尿路上皮癌的早期

诊断中具有较高的特异性和敏感性#其作为一种与肿瘤生长相

关的血清学标志物#能有效反映肿瘤细胞的动态增殖速率#在

恶性肿瘤患者血清中呈高表达#可作为体检筛查与预测早期肿

瘤的一项良好指标+
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电话随访干预对腰椎骨折内固定术后患者依从性及

生活质量的影响"

李
!

贺"哈尔滨医科大学附属第一医院中心手术室
!

!&%%%!

#
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"摘要#

!

目的
!

探究延续性护理对腰椎骨折内固定术后患者依从性及生活质量的影响$方法
!

选择哈尔滨医

科大学附属第一医院
3%!$

"

3%!"

年收治的
&%

例腰椎骨折患者!将患者分为对照组和研究组!对照组患者需要接受

不同的手术方式治疗!然后仅接受健康宣教及相关护理干预$研究组患者在对照组患者基础上接受电话随访干预$

两组患者分别在入院时和出院
9

个月后分别接受生活质量量表评估!在出院
9

个月后接受自我护理和遵医行为评

估和
\_#$9

健康量表评估$结果
!

两组患者在入院时生活质量量表显示!两组患者在入院时生活质量量表评分差

异无统计学意义"

H

%

%,%&

#!但是在经过不同的护理干预后!研究组患者生活质量量表各项评分均显著优于对照组

患者!差异有统计学意义"

H

$

%,%&

#!表明研究组患者术后生活质量显著优于对照组患者$两组患者在干预
9

个月

后!研究组患者在自我护理和遵医行为评估结果显著优于对照组患者!差异有统计学意义"

H

$

%,%&

#!同时其
\_#$9

健康量表评分也显著高于对照组患者!差异有统计学意义"

H

$
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#$结论
!

电话随访干预可以显著提高腰椎骨

折患者术后的生活质量及依从性!提高患者术后恢复效果$

"关键词#
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电话随访&

!

腰椎骨折&
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生活质量&
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依从性
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!!

近年来腰椎骨折患者越来越多#内固定术是较好的治疗手

段#然而术后康复护理直接关系到患者的预后+因此#越来越

多的人开始研究如何提高这类患者的生活质量及对医嘱的依

从性)

!

*

+电话随访是一种近年来才出现的新的护理形式#它主

要是通过电话联系已经出院的患者及其家属来帮助患者恢复

身体健康)

3

*

+本研究就是为了探究电话随访对于腰椎骨折患

者生活质量及依从性的影响#现报道如下+

$
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资料与方法

$,$

!

一般资料
!

将本院
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年收治的
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例必须接受

手术治疗的腰椎骨折患者分为对照组和研究组+

&%

例患者平

均年龄$

$9,4g4,9$

%岁#其中男
$9

例#女
!"

例+两组患者在

性别及年龄上差异无统计学意义$

H

%

%,%&

%#具有可比性+所

有患者在进入本研究组前均需签署知情同意书#自愿加入本研

究+本研究经过本院伦理委员会审核通过+

$,/

!

干预方法
!

所有患者入院后立即行腰椎正侧位平片,腰

椎
Q;

,磁共振检测#以及常规术前相关检查+根据患者病情

进行手术治疗+对照组患者在接受手术后仅接受自我护理,功

能锻炼及防范术后并发症的教育)

$
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+研究组则在对照组患者

接受的干预基础上在接受电话随访干预#电话随访一共持续
9

个月)

"
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+每周对患者随访一次#术后第
!

个月随访内容主要是

教会患者正确使用腰围的方法#术后第
3

个月的随访内容除了

包含第
!

个月的内容外还需提醒患者定期复查)
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+术后第

$

"

9

个月的随访内容主要是对患者进行上述内容答疑)
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评价指标
!

患者入院后就对患者进行生活质量量表

$

cZc#Q$%

%评分#在评分前需向患者详细解释量表调查的相

关内容#详细解答患者的不解#征得患者同意后方可进行+在

患者出院
9

个月后对患者进行
cZc#Q$%

评分#自我护理和遵

医行为评估和
\_#$9

健康量表评估+

$,1

!

统计学处理
!

本研究所有数据采用
\P\\!5,%

统计软件

包进行处理#计量资料以
MgF

表示#以
H

$

%,%&

为差异有统计

学意义+

/

!

结
!!

果

/,$

!

两组患者入院时和干预后
cZc#Q$%

评分情况
!

见表
!

+

由表
!

可以发现#对照组和研究组患者在入院时
cZc#Q$%

评

分差异无统计学意义$

H
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%,%&

%+在接受不同护理措施的干

预后#两组患者在
cZc#Q$%

评分上研究组患者显著优于对照

组患者#差异有统计学意义$

H

$

%,%&

%#这表明电话随访干预

可有效改善患者术后生活质量+

表
!

!

两组患者
cZc#Q$%

评分情况%

MgF

(分&

组别 躯体功能 角色功能 认知功能 情绪功能 社会功能 总健康状况 疲倦 恶心呕吐

研究组 入院时
"&,$9g4,&9 "$,:5g5,3$ "4,3&g:,3& "5,"&g$,3& $&,44g3,$9 94,3$g3,3& "&,3$g3,!% $&,3!g!,3$

干预后
&4,$9g3,!3 94,$3g3,!3 &4,3$g!,3$ 9&,3$g",&9 &5,$9g&,3! 54,&9g!%,%33$,%!g3,%! 3!,%3g!,%3

对照组 入院时
"$,39g4,94 "3,&9g!,3$ "5,&9g9,$9 ":,$9g3,3& $&,95g3,3& 94,54g$,3& "&,94g$,3! $&,3$g!,%3

干预后
"&,3$g!,3& "3,$9g3,!$ "!,3$g!,%3 "3,$&g!,%3 "!,%3g!,%3 :!,%3g&,3$ $9,45g$,39 $3,&9g!,%3
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