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[摘要] 目的 在广西地区强化推广肺栓塞诊疗技术及其效果评价。方法 2008年底举办静脉血栓栓 

塞症诊疗技术专题学习班对广西地区 13家医院呼吸内科医护人员、放射科和超声科医生进行肺栓塞流行病 

学 、临床表现、诊断技术以及治疗规范进行集中培训，之后对各参与单位进行肺栓塞诊疗技术指导。比较堵训 

之后 2009～2011年与 2005～2007年肺栓塞病例占呼吸内科同期住院病例比例 、诊疗技术和住院期间病死 

率。结果 与 2005～2007年 比较，2009～2011年肺栓塞病例占同期呼吸内科住院病例比例显著增高[1．03％ 

(604／58 530)vs 0．71％(273／38 581)](P<0．001)，确诊病例占肺栓塞病例也显著提高『73．o1％(441／604) 

vs 64．84％(177／273)]，P=0．014。CT肺动脉造影是 2005～2007年及 2009～201 1年确 诊肺栓塞主要技术 

(分别为95．69％和 92．95％)。2009～201 1年住院期间死于肺栓塞比例较 2005～2007年 显著下降．=8．61％ 

(52／604)vs 16．12％(44／273)]，P=0．017。结论 强化推广静脉血栓栓塞症诊疗技术有利于提高肺栓塞诊 

疗水平和改善患者预后。 
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Impact of training program on the diagnosis and prognosis of pulmonary emholism I)I Zhi—qiang CHEAI 

Gui—rong，CHEN Xian—yuan，et a1．Department of Respiratory Disease，the People|s Hospital qf Guangxi ZhlZ(tng．4U— 

tonomous Region，Nanning 530021，China 

[Abstract] 0bjective To explore the impact of a training program for venous thromboemholism Oll the diag— 

nosis and prognosis of pulmonat7 embolism(PE)in Guangxi，Methods Thirteen hospitals in Guangxi were included 

and the groups consisting of doctors and nurses of respiratory depm’tment，radiologists and sonofogists fi'om the hospi- 

tals were trained intensively in a class in 1ale 2008．Tl1e trai,fing program included venolis thro~nboembolism epidemi— 

ology，clinical manifestation，diagnosis and management．Aftra that，the trainers guided the trainees through intel— 

net，telephone or at present．TIle training effect were evaluated by conlparison of PE cases，diagnostic techniques 811(I 

hospital mortality between 2005～2007 and 2009～201 1．Results Comparing with 2005～2007．PE incidence ir1 le— 

spiratory hospitalizations raised significantly from 2009 to 2011『1．03％(604／58 530)vs 0．71％(273／38 581)，P< 

0．001 1 and proportion of definite PE cases to all PE also inm’eased s fifieantly[73．O1％(441／604)vs 64．84％ 

(177／273)，P=0．014]．CT puhnonary angiography was the key diagnostic technique in both two periods(95．69％ 
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among 2005～2007 and 92．95％ among 2009～201 1 ．The hospital moi'tality in 2005～2007 and 2009～201 1 were 

16．12％(44／273)and 8．61％ (52／604)，respectively(P=0．017)．Conclusion Training program of venolls 

thromboembolism improves the level of diagnosis and prognosis of PE． 

[Key words] Pulmonaly embolism(PE)； Diagnosis； CT puhnonalT angiography； PIognosis 

肺栓塞(pulmonary embolism，PE)是呼吸系统较 

常见疾病，误诊率、延误诊断率和病死率仍维持较高 

水平。美国调查资料显示，2007～2009年每年成年 

人住院患者中PE为277 549例 ，占人 口数的121／10 

万⋯。Tsai等 估算美国 2007～2008年第一诊断 

为 PE的死亡病例数为 18 560例。为提高我国 PE 

诊疗水平，中华医学会呼吸病分会于2001年发表了 

我国第一版 PE诊断与治疗指南 J，使我国近年来 

PE诊疗水平得到显著提高。广西地区近年来诊断 

PE病例数虽然不断增多 J，但与国内其它地区 

比较，仍有显著差距。2008年 ，我们在广西地区强 

化推广 PE诊疗技术，使广西地区综合医院 PE诊疗 

水平得到提高。报告如下。 

1 资料与方法 

1．1 基线调查 根据广西地区医院分布特点，在东 

西南北及中部地区选择当地医疗技术较好且具有较 

好代表性的医院呼吸内科调查研究 PE诊断情况， 

即位于桂东地区的梧州市工人医院、玉林市第一人 

民医院和贺州市人民医院；桂南地区的广西壮族 自 

治区人民医院、南宁市第二人民医院、钦州市第一人 

民医院和北海市人民医院；桂西地区的右江民族医 

学院附属医院和河池市人民医院；桂北地区的广西 

壮族自治区南溪山医院和桂林市人民医院；桂中地 

区的柳州市人民医院和柳州市工人医院。2008年 

回顾性调查2005～2007年上述医院呼吸内科 PE病 

例诊断方法和医院内病死率。回顾性调查方法参见 

既往报道 。具备以下六项检查中任何一项阳性 

者为 PE确诊病例：肺动脉造影(PA)、CT肺动脉造 

影(CT puhnonary angiography，CTPA)、肺通气灌注 

显像(V／Q)高度可能、超声检查(US)、磁共振血管 

造影(MRA)或者尸体解剖诊断发现 PE直接征象诊 

断 PE者。因患者病情危重无法完成上述 PE确诊 

技术，仅根据临床表现、实验室检查、普通 x线胸片 

和心电图资料诊断 PE的病例为 PE临床诊断病例。 

1．2 技术推广方法 2008年初由广西壮族 自治区 

人民医院呼吸内科牵头在广西壮族 自治区卫生厅课 

题立项强化推广 PE诊疗技术 ，依托该项 目申请继 

续教育项目，当年 11月举办“广西肺栓塞诊疗技术 

专题学习班”。参与研究的单位派出呼吸内科医护 

人员、放射科医生和超声科医生组队参加学习班。 

学习内容主要包括静脉血栓栓塞症流行病学状况、 

临床表现、影像学检查方法、诊断技术、规范治疗和 

护理等，并进行相关病例讨论。举办学习班之后，项 

目牵头单位派出技术骨干到项目各参与单位进行现 

场技术指导和通过互联网、电话通讯等各种 式进 

行远程指导。 

1．3 前瞻性研究 2009～2011年为前瞻性研究。 

前瞻性研究病例调查表同回顾性研究。前瞻陛研究 

开始之前，制定肺栓塞诊断程序和诊疗方案，并在各 

参与单位严格执行。 

1．4 统计学方法 应用 SPSS13．0统汁软件进竹数 

据处理，计数资料比较假设检验采用 检验． 尸< 

0．05为差异有统计学意义。 

2 结果 

2．1 强化推广前后 PE诊断的病例数比较 2005～ 

2007年 13家医院呼吸内科总住院病例数 38 581例， 

PE病例273例(2005年 62例，2006年 100例，2007 

年 1 1 l例)，其中临床诊断 PE病例 96例，确诊 PE 

病例 177例；PE总病例数占同期呼吸内科住院病例 

0．71％，确诊 PE占同期呼吸内科住院病例 0．46％。 

经过积极推广 PE诊疗技术，PE诊断病例数显著增 

加。2009～201 1年 l3家医院呼吸内科总住院病例 

数58 530例，PE 604例(2009年 162例，2()lO年 199 

例，2011年 243例)，其中临床诊断病例 163例，确 

诊 PE病例441例；PE病例 占同期呼吸内科住院病 

例 1．03％，确诊 PE病列 占同期呼吸内科住院病例 

0．75％。不同时期总 PE占呼吸内科总住院人数比 

例比较，差异有统计学意义( =27．335，P<0．001)， 

2009～2011年总 PE占呼吸内科总住院人数比例较 

2005～2007年增加了0．32％，$ylX~J 百分率为45．&4％； 

不同时期确诊 PE占呼吸内科总住院人数比例比较， 

差异有统计学意义( =31．973，P<0．001)，2009～ 

2011年确诊 PE占呼吸内科总住院人数比例较2(X)5～ 

2007年增力fJ了0．29％，4：I{对自 分率为 64．23％．． 

2．2 强化推广前后 PE诊断技术开腱情 比较 

2005～2007年和2009～2011年 l3家医院呼吸内科 

PE病例的诊断方法见表 l。2005～2007年呼吸内 

科 PE 273例 ，其中确诊 177例(64．84％，177／273)， 

临床诊断96例(35．16％，96／273)；2009～201 1年 

呼吸内科 PE 604例 ，确诊 PE 441例(73．01％，441／ 
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604)，临床诊断 163例(26．99％，163／604)。2009～ 

2011年 PE确诊病例占总 PE病例数比例较 2005～ 

2007年增高，差异有统计学意义 ( =6．042．P= 

0．014)。6年中经 CTPA确诊例数共588例，占同期 
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确诊 PE病例 95．15％；2005～2007年及 2009～ 

2011年 CTPA占确诊例数比值分别为 95．69％ 币̈ 

92．95％，两组 CTPA确诊 比例差异无统计 学意义 

( =0．994，P=0．319)。 

表 1 强化推广前后 13家医院呼吸内科 PE病例诊断方法统计 

注： 1O例 PA和 1例us同时确诊； 1例 PA确诊、11例 us和2例 MRA同时确诊 

2．3 住院期间病死率 比较 2005～2007年 13家医 

院诊断PE 273例，医院内死亡 60例，病死率 21．98％， 

其中死于 PE 16．12％(44／273)，死于其他合并症 

5．86％(16／273)。2009～2011年 13家医院呼吸内 

科诊断PE 604例，医院内死亡93例，病死率 15．40％， 

其中死于 PE 8．61％(52／604)，其他合并症 6．79％ 

(41／604)。两个时期 PE病死率比较，差异有统计 

学意义( =10．872，P=0．001)。 

3 讨论 

3．1 我国自2001年实施国家静脉血栓栓塞症预防 

与治疗合作项 目(The National Cooperative Project for 

the Prevention and Treatment of Venous Thromboembo— 

lism)以后 ，PE病例占住院患者比例逐年持续显著 

增高 J。本研究中的牵头单位调查资料也显示，在 

医院中开展 VTE规范化诊疗后，PE病例显著增 

加 J。但我们既往调查发现，广西地区综合医院 PE 

病例数仍非常少 J。借鉴我们 的既往 PE诊疗经 

验_6 J，我们通过举办专题学习班以及现场技术指导 

和网络通讯指导相结合等形式，在广西地区以呼吸 

内科为主导科室推广 PE诊疗技术，取得了良好的 

效果，呼吸内科 PE病例占住院患者比例显著增加。 

但是，本研究中各医院 PE病例 占呼吸内科住院患 

者比例参差不齐，2009～2011年 PE病例占呼吸内 

科住院病例比例尚未达到本研究组中项 目牵头单位 

既往报道 1．28％的水平 J。自2008年推广 PE诊 

疗技术以后，PE病例数呈现逐年增加，尚未出现增 

长平台，说明广西地区 PE诊断水平尚有进一步提 

高的空间。 

3．2 临床怀疑 PE的患者确诊为 PE的比例并不 

高，有文献报道低至 16．2％ ，也有文献报道高达 
47．O％ I s]

，所以，PE确诊有赖于影像学检查。PE影 

像学诊断技术包括肺动脉造影、肺通气灌注显像、超 

声检查t磁共振成像和 CTPA。肺动脉造影至今仍 

是诊断 PE的金标准，但其属于有创检查，临床应用 

较少。肺通气灌注显像虽然为无创检查，但敏感性 

较低_9 J。超声检查发现肺动脉内血栓较为困难，⋯ 

般在肺动脉主干或左右肺动脉干起始部血栓才能发 

现。国际多中心研究结果表 明，磁共振血管造影 

(magnetic resonance angiography)诊断 PE虽然具有 

很高特异性，但敏感性低，且部分患者成像质量差， 

无法作出诊断  ̈。本研究中只有4例 PE患者经磁 

共振血管造影确诊 ，病例数非常少。CTPA具有高 

敏感性和高特异性特点，而且是无创检查，无需特殊 

准备过程，可以24 h随时进行检查；JtL~,b，还町以对 

CTPA阴性患者即非 PE患者的其它疾病作 出诊 

断  ̈，对 PE患者计算血栓负荷并预测预后  ̈，是 

临床上最常用诊断技术  ̈。本研究也表明，CTPA 

是两个时期的最主要诊断技术。其它 PE影像学检 

查方法多作为无法实施 CTPA时的补充诊断于段 、 

3．3 本研究中，2009～201 1年广西 I3家医院呼『『及 

内科 PE总病死率(15．40％)和死于 PE(8．6l％)均 

低于2005～2007年，尤其是 PE的病死率下降显著。 

2009～2011年 PE的病死率已经达到国内多中心研 

究的2008年 PE病死率(8．6％)水平 。说明经过 

VTE诊疗技术推广项目实施，广西地区呼吸Iq*"t，PE 

患者预后已经得到显著改善。但是，与国外文献 。 

报道 PE病死率(4．1％ ～4．8％)相比，我们的PE病 

死率依然很高，提示我们的 PE诊疗技术仍有待进 
一 步提高。 

3．4 提高医务工作者 VTE认识水平和诊疗技术， 

是提高 PE诊疗水平和改善 PE患者预后的重婴手 

段。强化推广 VTE诊疗技术，VTE诊疗技术较好的 

单位加强对其它医疗单位的指导，能够提高当地医 

疗机构 PE诊疗水平。 
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[摘要] 目的 观察分析安氏 I类双颌前突畸形矫治前后双牙△平面的变化。方法 采用商丝弓矫治技 

术对 19例安氏 I类双颌前突畸形患者进行矫治，均拔除了第一一双尖牙，对矫治前后的 X线头颅侧位定位片 

进行前后骀平面等的测量，对结果进行统计分析。结果 前牙合平面(AOP"FH)矫治前为(10．50±2．59)。，矫 

治后为(13．18±4．21)。，差异有统计学意义(P<0．05)。后牙合平面(POP—FH)矫治前后差异无统计学意义(P> 

0．05)。结论 安氏1类双颌前突畸形矫治后后殆平面较稳定，前骀平面发生较大变化，主要与一L前牙内收， 

相对伸长有关。 
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The change of the cant of the occlusion plane of the patients with class I bia—maxillary protrusion before and 

after orthodontic treatment FANG Zhi—xin，ZHOU ran，GUO 一ruing，et a1．Department ’Onhodontics，the 

People s Hospital of Guangxi Zhuang Autonomous Region，Nanning 53002 1，China 

[Abstract] Objective To evaluate the change of the cant of the ocelusal plane of the patients with elass I 
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