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+孙静怡#贾蓓#黄文祥
'

乙型肝炎病毒相关性原发性肝癌

术后患者对核苷$酸&类似物预存耐药变异的研究*

N

+

'

牡

丹江医学院学报#

&(%.

#

%(

$

%

&!

,-6,4'

*

&$

+潘静#陆伦根
'

核苷$酸&类似物初始治疗慢性乙型肝炎患

者疗效和安全性的网络
S<>@

分析*

N

+

'

实用肝脏病杂志#

&(%.

#

&(

$

%

&!

&46,,'

$收稿日期!

&(%.6(.6%#

!!

修回日期!

&(%.6()6&.

&

!临床探讨!

!"#

!

$%&'()(

"

*

&+,,-&$)./0(122&/%$3&%1&%''

一次性压力传感器监测急性脑卒中患者膀胱压力容量的可行性研究

王
!

英!郝
!

利!赵秋菊!米
!

均!李雪燕

"第三军医大学第三附属医院神经内科监护室!重庆
$((($&

$

!!

摘
!

要"目的
!

探讨一次性压力传感器监测急性脑卒中患者膀胱压力及膀胱容量的可行性%方法
!

采用自

身对照研究!选择
&(

例急性脑卒中患者!应用一次性压力传感器和尿动力学检测法测量不同容量时的膀胱压

力!比较
&

种方法的差异%结果
!

患者同一膀胱容量状态下使用一次性压力传感器和尿动力学检测法获得的

压力比较!差异无统计学意义"

!

%

('(-

$!且具有相关性"

"

为
('.)

#

('4,

!

!

$

('(-

$%结论
!

一次性压力传感

器可监测急性脑卒中患者膀胱压力与容量!为指导临床护士训练膀胱功能提供依据%

关键词"脑卒中#

!

排尿障碍#

!

膀胱压力#

!

膀胱训练

中图法分类号"

1-$%

文献标志码"

*

文章编号"

%#.&64$--

"

&(%)

$

($6(-,-6(,

!!

急性脑卒中后膀胱的储尿'排尿中枢受损#易出

现尿潴留'尿失禁等膀胱尿道功能障碍#严重影响患

者的生存率和生活质量*

%6$

+

)目前#对急性脑卒中排

尿功能障碍留置导尿的患者#临床常采取夹闭尿管定

时放尿训练膀胱#缺少准确的膀胱压力'容量依据#可

能导致膀胱容量降低或损伤上尿路*

-

+

)尿流动力学

检查可准确测定膀胱压力与容量#为下尿路功能障碍

患者提供详细'客观'全面的资料#但需将患者送至尿

动力学检查室#且检查费用较高#不能持续不间断监

测*

#

+

)为准确掌握膀胱引流的时机#阳世伟等*

.

+和毕

霞等*

)

+采取简易测量法观察膀胱容量与压力#取得较

好效果)为进一步探讨是否有更方便快捷的方法#现

对急性脑卒中留置尿管患者分别应用一次性压力传

感器和尿动力学检测法测量不同容量时的膀胱压力#

比较
&

种方法的差异#并将结果进行相关性分析#为

临床护理进行膀胱训练时提供指导依据)

$

!

资料与方法

$'$

!

一般资料
!

选择
&(%#

年
.

月至
&(%.

年
%

月该

院住院的
&(

例急性脑卒中患者#男
%,

例#女
.

例#年

龄
&.

#

.)

岁#平均年龄$

-$'$].',

&岁#病程
,

#

%%E

#平均病程$

-'$]&'$

&

E

)其中脑梗死
%-

例#脑出

血
-

例)纳入标准!$

%

&签署知情同意书)$

&

&经医师

明确诊断为急性脑卒中并有导尿指征的留置导尿患

者)$

,

&病情平稳#可通过语言或手势暗示排尿意识

者)排除标准!$

%

&生命体征或病情不稳定)$

&

&伴有

严重心肺功能疾病或合并水电解质'酸碱平衡紊乱)

$

,

&检查时有泌尿系统感染者)$

$

&既往有肾脏疾病'

膀胱尿道手术史者)$

-

&拒绝参加研究患者)

$'/

!

方法
!

$

%

&一次性压力传感器测量膀胱压力与

容量方法!使用器材为
+/R[+Y

带有创监测模块心电

监护仪#一次性压力传感器及其附件$新加坡柏盛

Z71$)%&6,

型&#三腔硅胶导尿管$库利艾特牌&)测

压步骤与方法)

+

先排尽患者膀胱内尿液#夹闭尿

管#选择三腔尿管的侧引流管作为监测专用通道)

,

运用压力传感器监测中心静脉压的方法测量膀胱压

力#用生理盐水排尽压力传感器内空气后与监护仪连

接*

4

+

)

-

患者取平卧位#测压装置的零点为耻骨联合

中点#如病情允许则取
$-l

平卧位#半卧位时为平耻骨

联合上缘)

.

转动传感器测压装置上的三通#使传感

器的零点与大气相通而不与测压尿管相通#然后进行

!U+

零校准)

/

通过压力传感器零点与尿管间的三

通向膀 胱 注入
-( KR

生理 盐水 $速 度
-(

#

#(

KR

"

K9:

#液体温度为室温&#然后转动三通使传感器

与测压尿管相通进行膀胱压力监测#患者平静呼吸
%

K9:

#监护仪显示屏幕上的
!U+

值停止波动或波动范

围相对平稳时读取为膀胱压力值%以后每次向膀胱内

注入
-(KR

生理盐水#用上述方法测量静息状态下患

者的膀胱压力值)当患者有明显尿意'尿液从尿道口

(

-,-

(

检验医学与临床
&(%)

年
&

月第
%-

卷第
$

期
!

R@IS<E!B9:

!

T<IHC@H

J

&(%)

!

U8B'%-

!

V8'$



溢出或压力持续超过
$(MK/

&

2

$监护仪上显示约
,(

KK /

?

&时应立即停止并进行标注*

%(6%%

+

)测量中注意

观察患者心率'血压变化或有无其他不适#注入总量

不超过
$((KR

#记录相应膀胱容量时的膀胱压力*

%&

+

)

0

监护仪上显示的
!U+

值单位为
KK /

?

#记录时换

成
MK /

&

2

#

%KK /

?

3%',#MK /

&

2

#所有患者由同

一组评估者完成)$

&

&尿动力学监测仪测量方法!应

用加拿大莱博瑞$

R@I8H9<

&

7H9>8:

型尿动力学检查仪#

所有患者拔管前均在尿动力室进行膀胱压力'容量测

量#在进行尿动力测量时生理盐水灌注速度与水温相

同于一次性压力传感器测量法#均采用平卧位进行持

续灌注与间断测压#分别记录每增加
-(KR

的膀胱压

力值)

$''

!

统计学处理
!

采用
Y+YY%4'(

统计软件进行数

据分析#计量资料以
F]@

表示#对两样本的测定结果

进行配对
;

检验)相关性分析采用
+<@H=8:

相关#

!

$

('(-

为差异有统计学意义)

/

!

结
!!

果

!!

&(

例急性脑卒中患者行压力传感器测量法时#

,

例灌注量为
%-(KR

'

%%

例为
&-(KR

'

$

例为
,((KR

时诉有明显尿意或尿液从尿道口溢出现象#立即停止

测量#其余
,

例在
$((KR

时停止测量)所有患者测

量过程中生命体征平稳#无其他不适主诉)同一膀胱

容量状态下应用一次性压力传感器和尿动力学检测

法测得的压力比较#差异无统计学意义$

!

%

('(-

&#且

具有相关性$

"

值为
('.)

#

('4,

#

!

$

('(-

&)见表
%

)

表
%

!!

&

种测量方法的压力比较及相关性#

-3&(

%

F]@

%

MK/

&

2

$

灌注量$

KR

&

测量法

压力传感器 尿动力学

配对检验

; !

相关性

; !

-( #'((]%'(# -'.,]('#- ('), ('$& (')) ('((

%(( .'4(]%',, )'(-]('#) (',, ('.- (')$ ('((

%-( %('%%]&'%, %%'(&]&',$ %'(& (',% (',% ('((

&(( %&'(,]&'%. %%')4]&'($ ('., ('$. ('). ('((

&-( %$'(.]%'.) %,'.#]&'$( ('#4 ('-. ('), ('((

,(( %-'-#],'%& %#'.(]&'$- %'&( ('&4 ('.) ('($

,-( %#'.)]&'4& %.'.(]&'$- %'$$ ('&, (')$ ('((

$(( %.'&)]&'(, %)'($],'&, %'-& ('&% (')% ('(&

'

!

讨
!!

论

!!

留置导尿是临床上解决急性脑卒中排尿功能障

碍患者最常用的方法#但留置尿管易造成尿路感染#

增加病死'残疾风险*

%,

+

)急性脑卒中留置导尿患者积

极膀胱训练'尽早拔除尿管非常关键#直接影响患者

预后和生活质量)陈敬绵等*

%$

+和姬卫华等*

%-

+指出#

脑卒中早期排尿障碍主要表现为逼尿肌亢进#尿道括

约肌松驰#较少出现括约肌协同失调'括约肌痉挛现

象#理论上早期膀胱训练安全有效)郭丽等*

%#

+也证实

早期正确的膀胱训练可明显改善患者的功能结局#促

进身心健康恢复)

膀胱压力可间断反映膀胱容量变化趋势#为临床

护理提供膀胱训练放尿的准确时机*

)

#

%.

+

)本研究分别

应用一次性压力传感器测量法与尿动力学检查测定

法对
&(

例急性脑卒中留置尿管的患者进行膀胱压力

测定#结果显示膀胱容量在
-(

'

%((

'

%-(

'

&((

'

&-(

'

,((

'

,-(

'

$((KR

时膀胱压力比较#差异无统计学意

义$

!

%

('(-

&%相关性分析显示两者具有较好的相关

性$

"

值为
('.)

#

('4,

#

!

$

('(-

&#一次性压力传感器

测量法可代替尿动力学检查测定法#通过压力传感器

连接监护仪监测膀胱压力#估计膀胱容量具有可

行性)

沙彬秀等*

%)

+研究报道#留置导尿患者尿管不定时

夹闭#膀胱长期处于空虚状态或尿液潴留过少可导致

小膀胱#而膀胱长期过度扩张'尿液潴留过多#膀胱顺

应性不断增加可致使大膀胱)本研究结果表明#

%%

例

患者灌注量在
%-(KR

时诉有尿意#

,

例无法忍受者

给予打开尿管放尿#

.

例放松休息后灌注量在
&-(

#

,((KR

时诉有明显尿意给予放尿#

%

例在
$((KR

仍

无明显尿意#证实了其他研究)此外#膀胱压力大于

$(MK /

&

2

时易引起尿液逆流#引起输尿管'肾脏的

逆行感染#甚至肾衰竭*

%(

#

%)

+

)护士对急性脑卒中患者

进行膀胱训练时#依据膀胱压力与容量判断放尿时机

具有一定的必要性#通过压力传感器动态监测患者膀

胱内的变化#可避免此类情况发生)
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