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性!长期的消化道失血可从血常规得出小细胞低色

素性贫血!大便隐血试验为阳性" 消化道造影#!"#

$%&等影像学检查也难以诊断$'%

!因小肠血管瘤部

位好发于空回肠!因此胃十二指肠镜#结肠镜也常常

受到限制" 胶囊内镜依靠机体胃肠蠕动为动力!可

生理性#无创性对全肠黏膜进行观察!胶囊内镜的应

用可针对性提高本病诊断率!但病变位于皱襞内#小

肠非匀速及跳跃式收缩蠕动#肠道准备等因素也影

响胶囊内镜的视觉效果$(%

" 本病例术前胶囊内镜

可见肠腔有新鲜及暗红色血液!但未能明确位置及

病灶" 小肠血管瘤的特殊性和不典型性!术前应用

各项检查的确诊率不高!因此主管医生对小肠血管

瘤诊断需要更强的临床思维和诊断逻辑!排除其他

系统病变!不仅需要找到手术指征!而且更困难的是

在术中面对不同情况下需要快速做出正确的抉择"
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雷火灸对母婴分离初产妇泌乳的影响
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**!摘要"*目的*探讨雷火灸对母婴分离初产妇泌乳的影响" 方法*将 )NN 例母婴分离初产妇按随机数

字表法分为对照组和观察组各 (N 例!对照组按母婴分离常规护理!观察组在对照组的基础上实施雷火灸!观

察比较两组初产妇泌乳始动例数#J C内泌乳量及乳房肿胀的发生率" 结果*观察组泌乳始动时间比对照组

提前!泌乳量大于对照组!产后 J C内乳房肿胀的发生率低于对照组!两组比较差异有统计学意义&!SNTN('"

结论*雷火灸是一种创新型灸疗产品!属于非介入性操作!治疗时无疼痛!应用于促进母婴分离初产妇产后的

乳汁分泌无毒副作用!效果显著!有利于临床推广应用"

**!关键词"*雷火灸)*母婴分离)*初产妇)*泌乳
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**新生儿出生后!因产妇或婴儿自身原因需进入

新生儿监护病房&V&!W'治疗和护理!从而导致母婴

分离!时间短者需几个小时!长则需要 ) 个月$)!M%

"

母婴分离后!产妇乳房不能得到及时#有效吸吮引起

泌乳功能异常!造成乳房肿胀#泌乳时间延后!泌乳

量缺失!最终引起母乳喂养困难" 为提高母婴分离

产妇的泌乳功能!促进母乳喂养!我院采用雷火灸实

施干预!取得良好的效果!现总结报告如下"

!"对象与方法

!#!"对象"选择 MN)(QN) XMN)PQNP 在我院住院分

娩的母婴分离产妇 )NN 例作为研究对象" 入组标

准(初产妇!新生儿出生后立即转入新生儿科!产妇

*'K)*
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营养状况良好!无乳头乳房疾病及发育缺陷!均于产

后 M >内刺激乳头!无母乳喂养禁忌证!无合并基础

疾病!无产后出血史!产妇及家属知情同意自愿参与

并签同意书者" 排除标准(抑郁自评量表&6[6'分

值
!

(N 分者!有营养不良#睡眠不佳状况者!因肝炎

等传染性疾病或身体疾病等原因不宜行母乳喂养

者" 将 )NN 例母婴分离初产妇按随机数字表法分为

对照组和观察组各 (N 例" 对照组年龄 MN XJP

&MJT(N \'TPN'岁)孕周 JN X'M&JKTNN \JT(N'周)

分娩方式(剖宫产 M) 例!顺产 MI 例" 观察组年龄

M) XJ( &MMT(N \(T(N'岁)孕周 J) X'N &JKT(N \

JTNN'周)分娩方式(剖宫产 MJ 例!顺产 MK 例" 两组

产妇在年龄#孕周#分娩方式比较差异无统计学意义

&!]NTN('!具有可比性"

!#$"方法"对照组按母婴分离常规护理!内容包括

心理护理#乳房护理#饮食和睡眠等基础护理及健康

教育" 观察组在对照组的基础上!在产后 P > 产妇

生命体征平稳后由经过培训的课题组成员开始对产

妇进行雷火灸催乳 ) 次!第 M#J 天早上进食后灸 )

次!连续 J C" 具体措施如下"

)TMT)*雷火灸相关知识和技能培训*由我院产科#

妇科#妇女保健科康复中心#儿科等组成爱婴医院母

乳喂养技术指导小组!组织学习雷火灸催乳的相关

理论知识和进行操作技能培训!直至所有相关科室

的工作人员熟练掌握并经考核合格后方可开展"

)TMTM*雷火灸操作方法*用三个双孔灸盒!每孔内

各插入一支点燃的雷火灸药!以任脉线为中心!从中

脘至气海竖着放置一个双孔灸盒!在双乳根部及中

部各放一个双孔灸盒!用毛巾盖好!灸时为 )( ?7;)

用 ) 支灸药熏足三里!距离皮肤 J 2?!用小螺旋手

法各灸 O 壮!每旋转 O 次为 ) 壮!每壮之间用手压一

下" 灸后即开始手法催乳#挤奶!) 次#J >!每次双

侧乳房挤奶时间持续 JN ?7;"

!#%"观察指标"观察比较两组初产妇泌乳始动时

间#产后 J C内泌乳量及乳房肿胀发生率"

!#&"统计学方法"应用 6G66)JTN 软件进行数据处

理!计量资料以均数\标准差&

"

"\#'表示!组间比较

采用成组 $检验" 计数资料用百分率表示!组间比

较采用
!

M 检验!!SNTN( 为差异有统计学意义"

$"结果

结果表明!观察组泌乳始动时间早于对照组!产

后 J C内泌乳量大于对照组!乳房肿胀的发生率低

于对照组!两组比较差异有统计学意义&!SNTN('"

见表 )"

表 )*两组产妇各项观察指标比较!"

"

"\##$%"^#%

组*别 例数
泌乳始动时间 产后 J C内泌乳量&?.'

SO > O X)M > )M XM' > ]M' > M' > 'O > KM >

乳房肿胀发生率

观察组 (N MJ )J I ( JOTKN \(TMN ))NT(N \MNT'( )'NTIN \JNT(N '&OTNN'

对照组 (N I ' M) )P )OTPN \'T(N PNT(K \M(TON K(T(N \J(TPN )J&MPTNN'

!

M

&$

L ITN) (TK' PTOP KTMI MNT'P )NTIO IT(P (TK'

! L NTNNN NTNM( NTNNN NTNNN NTNNN NTNNN NTNNN NTNM(

%"讨论

%#!"产后母婴分离对产妇泌乳的影响"产后乳汁

分泌是需要内分泌系统参与调节的一个复杂的生理

过程!足够的的乳汁分泌是促进和保障产后完全母

乳喂养的关键$J%

" 产妇分娩后血中雌激素#孕激素

浓度迅速下降!血清中受抑制的泌乳素得到解除而

开始泌乳" 泌乳素是产后促进泌乳的主要激素!产

后婴儿对乳头的吸吮刺激可使母体泌乳素分泌增高

而促进乳汁分泌" 婴儿吸吮乳头时!通过乳头与乳

腺交感神经纤维及第 ' XP 肋肋间神经传出的感觉

冲动经传入神经纤维抵达丘脑下部!抑制丘脑下部

多巴胺及其他催乳激素抑制因子!催乳素释放因子

神经元发生兴奋!引起泌乳素分泌!血清中泌乳素的

浓度提高!促进乳汁分泌)此外吸吮能反射性引起神

经垂体释放缩宫素!促使乳腺腺泡周围的肌上皮细

胞收缩!喷出乳汁$'%

" 母婴分离后产妇易受多重因

素影响造成母乳分泌量减少!对新生儿的生长发育

及产妇的心理和生理恢复造成一定的负面影响$(%

"

母婴分离使产妇乳房未能得到婴儿及时#有效#充分

的吸吮!早期乳头Q垂体Q乳房泌乳反射难以建立!导

致泌乳功能失调!乳汁分泌异常!产后泌乳时间延

缓)已分泌的乳汁不能及时排空!淤积堵塞乳腺管!

引起乳房胀痛$P%

" 对初产妇而言!产后母婴分离无

法使其进入母亲角色!且由于担心婴儿健康等!容易

产生抑郁#焦虑情绪而对泌乳产生影响"

%#$"雷火灸对母婴分离初产妇泌乳的影响"中医

*(K)*
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学理论认为!乳汁为人体精血所化生!是人体精华!

若产后气血不足或气机不畅或情志抑郁以致肝气阻

络!易发生乳汁分泌减少!甚至缺乳$K%

" 雷火灸是

赵氏雷火灸的简称!它是重庆赵氏雷火灸传统医药

研究所所长赵时碧在古代雷火神针的基础上!以经

络学说为原理!现代医学为依据!改变其用法与配方

创新发展而成的治疗法" 雷火灸采用纯中药配方!

利用药物燃烧时的热量!通过悬灸的方法刺激相关

穴位!其热效应激发经气!使局部皮肤机理开放!药

物透达相应穴位内!起到疏经活络#活血利窍#消肿

止痛#改善周围组织血液循环等作用$O%

" 本研究采

用雷火灸气海#中脘#双乳根部及中部#足三里!其中

气海具有调气机#益元气#行瘀散滞之功效)中脘为

人体任脉上的主要穴道之一!有聚集及传导地部水

液之功效)双乳根部为乳根穴!是足阳明胃经穴位!

是治疗产后缺乳的要穴!具有通经活络!行气解郁!

疏通局部气血!促进乳汁分泌之功效" 双乳中部的

檀中穴经属任脉!是足太阴#少阴!手太阳#少阳!任

脉之会!具有经络通利!气血调和之功!调气作用强!

故为治疗乳癖#乳汁不通的重要穴位)足三里为胃经

合穴!是扶正培元#健脾益气的重要穴位!具有调理

阳明气血!促进乳汁生化之功效" 雷火灸药物燃烧

效果属于外部调节!在燃烧时产生的物理因子及药

物化学因子在上述穴位经络处产生的刺激属于内部

调节!在内调加外养双重作用下产生综合效应!最终

达到治疗目的" 从本研究结果可见!观察组泌乳始

动时间早于对照组!产后 J C内泌乳量大于对照组!

乳房肿胀的发生率低于对照组!两组比较差异有统

计学意义&!SNTN('"

综上所述!雷火灸是以现代医学为依据!按照经

络学的原理!以纯中药为配方的一种创新型灸疗产

品!具有扶正祛邪#活血化瘀#温经散寒#攻补兼施等

功效$I%

!较传统的艾条有很大的优势!且属于非介

入性操作!治疗时无疼痛!应用于促进母婴分离初产

妇产后的乳汁分泌无毒副作用!效果显著!可临床推

广应用"

参考文献

)*傅桃英5乳房护理干预对母婴分离产妇泌乳的影响$E%5临床护

理杂志!MN)'!)J&('()J L)(5

M*李智敏!何*丽!张丽婷5母婴分离产妇心理情绪对泌乳素及后期

母乳喂养率的影响$E%5右江医学!MN)'!'M&('((MO L(JN5

J*陆翠英!张小玲!李智卿!等5便携式低频电刺激治疗仪用于产后

整体康复的临床价值$E%5中国临床新医学!MN)(!O&)M'())PJ L

))PP5

'*刘连群!李建湘!罗琳雪!等5早期乳房穴位按摩对剖宫产母婴分

离产妇泌乳的影响$E%5齐鲁护理杂志!MN)(!M)&)N'(O) LOM5

(*王秋宇5母婴分离产妇乳汁分泌的影响因素分析$E%5中国妇幼

保健!MN)(!JN&J('(P)IO LPMNN5

P*刘*映5护理干预对母婴分离产妇泌乳的影响$E%5护理实践与

研究!MN)J!)N&J'('' L'(5

K*肖*霞!韦瑞敏5产后姜汁头部穴位按摩加中药洗头对产后康复

的影响$E%5中国临床新医学!MN)'!K&M'()PK L)PI5

O*周*艳5雷火灸治疗盆腔炎性疾病后遗症的护理体会$E%5当代

护士&下旬刊'!MN)(!&)M'()N( L)NP5

I*林*静!刘英杰5雷火灸联合自拟温经止痛汤治疗 (( 例原发性痛

经临床疗效观察$E%5中国中医基础医学杂志!MN)P!MM&K'(I(O L

I(I!IO(5

!收稿日期*MN)P LNI LM)"!本文编辑*韦*颖"

书写文稿摘要&关键词和作者简介的要求

**根据国家新闻出版广电总局发出的&)III')K 号文件精神!入编正式期刊要执行+中国学术期刊&光盘版'检索与评价

数据规范,!为此!来稿中请书写摘要#关键词和作者简介" 论著摘要采用结构式摘要!内容包括目的#方法#结果#结论!-四

要素.连排!不分段" 其他文体可采用报道指示性摘要" 摘要均用第三人称写法" 关键词尽可能选用+医学索引, &&;C/_

$/C72<='的医学主题词表&$/6 '̀中的词语" 重点文稿还须增加英文摘要及关键词" 作者简介包括姓名#出生年#性别#学

历#学位#职称#研究方向&任选'等"

*本刊编辑部*

*PK)*

!>7;/=/E,<9;1.,AV/D!.7;721.$/C727;/!Y/H9<19-MN)K!Z,.<?/)N!V<?H/9M**


