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[摘要] 目的 探讨体外高频热疗对大容量肺灌洗患者短期肺功能恢复的影响。方法 将48例接受 

大容量肺灌洗的煤工尘肺 I期男性患者随机分为治疗组和对照组，治疗组给予体外高频热疗，热疗温度为39～ 

43℃，时间为40 rain／次，隔日1次，连续3次。对照组不接受体外高频热疗。比较两组患者灌洗前后TLC、 

FVC、MVV、DLCO、FEV1．0％肺功能指标的变化。结果 两组患者灌洗前后肺功能比较差异无统计学意义(P> 

0．05)。结论 就本研究结果而言体外高频热疗对于肺灌洗患者术后肺功能的恢复无明显影响，其对肺灌洗 

患者或对尘肺病患者的疗效还有待进一步观察。 
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The effect of external high-frequency thermotherapy on pulmonary function of patients undergoing massive 

whole-lung lavage CUO Xian-yong，WANG Yue—gang，LI Guo-feng，et a1．Department of Pneumoconiosis，Occupa— 

tional Disease Prevemion Hospital ofChina Pingmei Shenma Group，Pingdingshan，ttenan 467099，China 

[Abstract] 0bjective To explore the short time effect of external high-frequency thermotherapy on pulmona- 

ry function recovery in patients undergoing massive whole—lung lavage(MWLL)．Methods Forty-eight male coal 

workers pneumoconiosis patients receiving MWLL were randomly divided into treatment group and control group．The 

treatment group was treated by domestic HG-2000 high-~equency thermotherapy instrument(controUed temperature： 

39-43 oC；therapeutic time：40 min／time；once every other day；for 3 times)，and the control group did not receive 

thermotherapy．Th e pulmonary function changes between two groups were compared before and after whole-lung lavage 

about TLC，FVC，MVV，DLCO，FEV 1．O％ ．Results The difference of pulmonary function changes between two 

groups before and after lavage were no significant(P>0．05)．Conclusion External high-~equency thermotherapy 

has no evident effect on the recovery of postoperative pulmonary function in patients undergoing whole—lung lavage， 

and its effect on the patients undergoing whole-lung lavage or pneumoconiosis patients remains to be observed． 
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双肺同期大容量全肺灌洗术(massive whole—lung 

lavage，MWLL)作为治疗尘肺和某些呼吸疾病的有 

效手段，近年被国内越来越多医疗机构开展应用。 

有文献报道肺灌洗后短期内患者肺功能未完全恢 

复  ̈；尘肺病患者本身多伴不同程度肺功能的损 

害和慢阻肺症状。另有文献报道慢性阻塞性肺病缓 

解期进行体外高频透热及辅助其他物理治疗，能够 

有效地改善肺通气和换气功能 J。本文就体外高 

频热疗对大容量肺灌洗患者短期(术后 l周)肺功 

能恢复的影响进行观察，现报道如下。 

1 资料与方法 

1．1 一般资料 选取2012-06～2012-09在我院接 

受MWLL的煤工尘肺 I期男性患者48例，随机分 

为治疗组和对照组。其中治疗组 25例，年龄 27～ 
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54(44．96±6．05)岁；对照组 23例，年龄 36～56 

(44．70±4．54)岁。两组患者年龄、身高、体重、疾 

病构成等一般资料比较差异均无统计学意义(P> 

0．05)，具有可比性。见表 1。 

表 1 两组患者一般资料比较( ±s) 

1．2 方法 

1．2．1 肺灌洗及治疗方法 两组患者肺灌洗及药 

物治疗方法相同，但治疗组选用国产珠海和佳 HG一 

2000体外高频透热治疗机给予 39～43℃治疗，治 

疗时问40 min／次，隔日1次，连续 3次。 

1．2．2 肺功能检查方法 灌洗前及灌洗后 1周采 

· l159- 

用德国康讯带体描箱的肺功能检测仪对患者进行检 

查，专人操作，每周定标 1次，保证肺功能检查室温 

在26℃左右，给每位患者详细讲解肺功能检查注意 

事项，力争患者配合最佳，灌洗前及灌洗后均取 3次 

检查结果的平均值。 

1．2．3 观察指标 肺 总量 (TLC)、用力肺活量 

(FVC)、最大通气量(MVV)、弥散功能(DLCO)、1 

秒率(FEV1．0％)。 

1．3 统计学方法 应用 Excel建立数据库，应用 

SPSS13．0统计软件进行数据分析，计量资料以均数 ± 

标准差(元±s)表示，两组间比较采用重复测量设计 

两因素两水平方差分析，P<0．05为差异有统计学 

意义。 

2 结果 

两组患者灌洗前后肺功能各项指标比较差异均 

无统计学意义(P>0．05)。见表2。 

表 2 两组灌洗前后肺功能比较( ±s) 

3 讨论 

3．1 体外高频热疗是应用 13．56 MHz的高频电磁 

场，将人体和空气作为二个电极之间加热的媒介，在 

人体深部组织中产生一种高频震荡，这种能量被人 

体组织吸收，转变为热能，使组织温度升高，可以促 

进血液和淋巴循环，促进局部组织水肿和炎症的吸 

收_4 J。慢性肺病通过高频热疗，理论上可以缓解支 

气管平滑肌痉挛，预防肺部感染，促进肺内血气体交 

换和代谢，缓解临床症状。 

3．2 大容量肺灌洗患者术后有咳白色泡沫痰、肺部 

可闻及细湿性哕音等症状和体征，灌洗后的病人在 

肺部热疗过程中自觉胸部发热、咳嗽、咳痰症状减 

轻；在症状学方面似乎有较好的治疗效果。但是，根 

据我们对肺功能观察指标的比较，高频热疗对于肺 

灌洗患者术后肺功能的恢复没有影响(P>0．05)。 

王刚等 对l8例恶性胸水患者采用局部化疗加高 

频热疗能够明显缓解临床症状，有效率与单纯化疗 

比较无统计学差异；刘阿海等 观察高频热疗联合 

TP方案治疗中晚期非小细胞肺癌的近期疗效、生存 

率及毒副反应发现与对照组无统计学差异，生活质 

量优于对照组。这些结果表明高频热疗在缓解临床 

症状方面有应用价值。 

3．3 由于我们试验设计上存在欠缺，忽略了两组患 

者在症状学方面的疗效、血液白细胞及血气指标变 
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化的对比；观察的病例和内容较少，时间较短，热疗 

对肺灌洗患者或者对尘肺病患者的疗效还有待于进 
一 步探讨。 
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[摘要] 目的 探讨适合于居住在农村的脑瘫患儿的实用家庭康复模式。方法 以国际功能、残疾和 

健康分类(ICF)理论框架为基础，通过家长集中培训、专业技术人员人户指导和电话回访三种形式，指导家长 

在家庭对50例农村脑瘫患儿进行为期 1年的家庭康复。结果 50例患儿的运动能力有明显改善，生活自理 

能力与社会适应能力也得到了提高，康复总有效率达88％。结论 以ICF理论框架为基础的农村脑瘫患儿 

家庭康复模式，能让家长日常工作与患儿康复训练两不误，家长依从性高，患儿的康复训练能得到长期坚持， 

并取得了良好的效果，值得推广。 
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Exploration on the ICF-based practical family rehabilitation model for rural children witll cerebral palsy 

ZHANG 一WU，HUANG lean一 ，MENG Ai—zhen，et a1．Rehabilitation Department，Guangxi Rehabilitation Re— 

search Center ofDisabled Persons．Nanning 530001．China 

[Abstract] 0bjective To investigate the practical family rehabilitation model suitable for rural children with 

cerebral palsy．Methods Based on the theoretical framework of International Classification of Functioning
，
Disability 

and Health(ICF)，parents were guided to conduct one．year family rehabilitation for 50 rura1 children with cerebral 

palsy at home through concentrated training for parents，guidance by professional and technical personnel entering 

their homes as well as telephone interview．ResulIs The sports ability self-care ability of daily living and social a． 

daptability of the 50 children with cerebral palsy were improved with a total rehabilitation efficiency rate of 88％ ． 

Conclusion The ICF—based family rehabilitation mode1 for rural children with cerebral palsy allOWS Darents to do 

their daily work with children rehabilitation training，parents compliance is high and the rehabilitation of children can 


