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器光源!雾化器等构件"乃至检测者操作过程中所戴

的橡胶手套都能直接影响分析结果#!$

"在进行微量

元素参考范围的研究和调查时有必要排除相关影响

因素% 本研究表明末梢采血中使用的微量采血管也

是影响检测结果的一个重要因素% 因此"笔者建议

在进行微量元素参考范围的建立时有必要把末梢采

血与静脉采血区分开来"并且做好微量采血管的空

白对照试验%

!"#$微量元素通常是指含量小于人体质量 "#"$%"

每人每日需要量在 $"" &'以下的元素#($

% 随着微

量元素日益被人们重视"有关微量元素与各种人群

及疾病相关的研究见诸报道#) *$$$

"微量元素测量结

果的准确性倍受关注% 目前国内检测微量元素的方

法有石墨炉原子吸收光谱法"火焰原子吸收光谱法"

电感耦合等离子体发射光谱法等#+$

% 末梢采血法

检查微量元素是很多医院常见的检测手段"通过本

研究结果表明末梢采血中使用的微量采血管对微量

元素的检测结果特别是对 ,-!./元素的检测有显

著影响"建议在行微量采血管吸样检测微量元素时"

应提前做好空白对照以尽量减少相关影响"使微量

元素的检测结果更加准确可靠%
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00"摘要#0目的0探讨硬膜外麻醉联合无保护会阴接生在降低会阴切开率方面的作用% 方法0选取

+"$4H"M *+"$(H$+ 于该院正常分娩的产妇 )" 例为实验组"接受硬膜外麻醉联合无保护会阴接生% 同时选取

同期在该院正常分娩产妇 )" 例为对照组"接受传统阻滞麻醉下的保护会阴接生% 对比分析两组产妇的第二

产程时间!会阴侧切率和会阴裂伤程度% 结果0实验组产妇的第二产程时间为&3$#4 S!#M'&B-"明显短于对

照组产妇&!T"#"!'% 实验组产妇的会阴侧切率和会阴
!

度损伤率明显低于对照组产妇"会阴完整率明显高

于对照组产妇"差异有统计学意义&!T"#"!'% 结论0与传统的分娩模式相比"硬膜外麻醉联合无保护会阴

接生技术能明显地缩短产程"降低会阴侧切率和减少会阴裂伤程度"促进产后恢复"值得推广应用%

00"关键词#0硬膜外麻醉*0无保护会阴接生*0会阴切开率*0会阴裂伤

+4+++
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00随着社会的发展及医疗技术水平的提高"人们

更注重生活质量的提高"孕妇对分娩的要求也在不

断提高#$$

% 无保护会阴接生技术&=-DE?A8CA8I D8EBH

-8=&I8GBZ8EF" Ĵ['是一种由国外发展到国内的接

生方式"在西方一些发达国家" Ĵ[及椎管内麻醉

的应用已经相当成熟而且广泛应用"而我国远远滞

后"特别是基层医院#+"3$

% 为了更好地适应现代产

科学发展"有效地减少会阴损伤及降低会阴侧切率"

我们应用硬膜外麻醉联合 Ĵ[对降低会阴切开率

取得了满意的效果"报告如下%

B$资料与方法

B"B$一般资料$选取 +"$4H"M *+"$(H$+ 于我院正

常分娩的产妇 )" 例为实验组"年龄 +$ *3M&+4#M S

M#4'岁"孕周 3( *M+&35#4 S$#M'周"胎儿体重 + !"" *

M """&3+4M S!34''% 同时选取同期在本院正常分

娩产妇 )" 例为对照组"年龄 +$ *3M&+(#+ S!#+'

岁"孕周 3( *M+&35#) S$#+'周"胎儿体重 + !"" *

M """&3$)4 SM))''% 所有产妇均为初产妇!头先

露!无内外科合并症及妊娠并发症"排除早产!过期

妊娠"巨大胎儿!胎儿窘迫!胎位异常!双胎妊娠!头

盆不称!前置胎盘等病理性产妇% 两组产妇在年龄!

孕周!胎儿大小差异无统计学意义&!_"#"!'"具有

可比性%

B"C$方法$&$'对照组产妇接受传统阻滞麻醉下

的保护会阴接生% 产妇取平卧位"在生产过程中助

产士站立于产妇右侧"待胎头拨露并会阴联合紧张

时"对会阴采取保护措施"将手掌大鱼际肌顶住会阴

部"协助胎头俯屈并帮助其缓慢降低"伴随着宫缩间

期调整右手力度"同时指导产妇用力"待胎儿双肩完

全娩出后放松右手% &+'实验组产妇接受硬膜外麻醉

联合 Ĵ["具体措施如下(

"

硬膜外麻醉镇痛原则上有

规律宫缩可以开始"但临床上一般宫口开大 + *3 C&

实施"于7

3*M

间隙行硬膜外穿刺"达硬膜外后回抽无血

及脑脊液后给药% 诱导用 "#)%利多卡因 4 *) &G或

"#$!%罗哌卡因4 *) &G% 维持用罗哌卡因&"#$!%' `

芬太尼 "#$ &'̀ 生理盐水 $"" &G配成的药液的镇

痛泵"持续输注量 ! &GX<%

#

无保护会阴接生(整个

产程取自由体位"快拨露时才取平卧位% 当胎头拨

露时要耐心等待会阴充分扩张"直至胎头着冠即将

娩出时"指导产妇在宫缩间歇期练习张口哈气动作"

以避免再次宫缩时用力过度造成会阴严重裂伤"必

要时可以在会阴部涂抹液体石蜡以辅助胎头拨出%

助产士在胎头着冠后将左手轻扣于胎头上方"在产

妇宫缩时控制胎头娩出速度"不需保护会阴% 当胎

头双顶径即将娩出阴道口时"嘱产妇张口哈气"不要

使用腹压以避免胎头用力过快冲出阴道而造成严重

会阴裂伤% 胎头娩出后等待一阵宫缩"双手或单手

托胎头产妇均匀用力娩出前肩"前肩娩出后再上托胎

头及颈部"使后肩在助产士的观察把控下缓缓娩出%

B"!$观察指标$记录两组产妇的第二产程时间!两

+(+++
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组产妇的会阴侧切率和会阴损伤程度"会阴损伤程

度评定如下#M$

(

$

度损伤为会阴部位的黏膜!皮肤

以及阴道入口处黏膜发生裂伤"渗血不多"未达肌

层*

!

度损伤为裂伤达到会阴体肌层及阴道后壁黏

膜"裂伤多不规则"出血量较多*

%

度损伤为裂伤累

及肛门括约肌"但直肠黏膜完整性好%

B"#$统计学方法$应用 aJaa$4#" 统计软件进行数

据处理"计量资料以均数S标准差&

!

CS>'表示"组间

比较采用成组 4检验"计数资料以百分率&%'表示"

组间比较采用
!

+ 检验"!T"#"!为差异有统计学意义%

C$结果

实验组产妇的第二产程时间为&3$#4 S!#M'&B-"

明显短于对照组产妇&!T"#"!'*实验组产妇的会

阴侧切率和会阴
!

度损伤率明显低于对照组产妇"

会阴完整率明显高于对照组产妇"差异有统计学意

义&!T"#"!'% 见表 $%

表 $0两组产妇产程时间!会阴侧切率和会阴损伤程度比较",#%$%#

!

CS>$&

组0别 例数 第二产程&&B-' 会阴侧切率 会阴完整
$

度损伤
!

度损伤
%

度损伤

实验组 )" 3$#4 S!#M 5&$$#+!' MM&!!#""' +4&3+#!"' $"&$+#!"' "&"#"'

对照组 )" 3(#) S4#+ +$&+4#+!' +5&34#+!' +(&33#(!' +M&3"#""' "&"#"'

4D

!

+

6 M#4(" !#5$" M#(3" "#"3" (#3+" "#"""

! 6 "#"34 "#"+( "#"3+ "#!$M "#""4 4#3+"

!$讨论

!"B$近年来"我国孕产妇的剖宫产率一直居高不

下"剖宫产率过高已成为各助产机构和广大孕产妇

所面临的重大问题"因此"应大力提倡自然分娩#!$

%

自然分娩是一种有益于母婴健康的分娩方式"但是

此种分娩方式的会阴撕裂和会阴侧切率较高#4$

%

为避免会阴裂伤"以往的接生人员常采用传统的保

护会阴接生法"对产妇会阴进行长时间保护"而完全

忽视了胎儿娩出的过程"不仅影响了会阴血液循环

和肌肉的拉伸"还降低了会阴的弹性"使会阴合并水

肿及感染率增加"有可能延长术后愈合时间及住院

时间#($

% 此外"传统的保护会阴接生法并没有明显

减少会阴侧切术的实施"而会阴侧切术会增加产妇

痛苦和感染机会#)$

%

!"C$随着医学技术的发展"近年来" Ĵ[作为一种

新的接生方法悄然地从国际发展到国内"在西方一

些发达国家"张口哈气及椎管内麻醉的应用已经相

当成熟而且广泛应用"而我国远远滞后"特别是基层

医院% 无保护"即不保护会阴"按照分娩的自然过

程"助产士用单手控制胎头娩出的速度"产妇在宫缩

间歇期缓缓娩出胎儿"有助于降低会阴裂伤严重性"

减轻产妇分娩痛苦% 虽然 Ĵ[无法完全避免会阴

裂伤"但是降低会阴裂伤程度可减少产妇产后出血

风险"促进伤口愈合"降低盆底功能障碍等并发症的

发生#5"$"$

%

!"!$产妇在自然分娩时通常会感受到十分剧烈的

疼痛"尤其发生在第一产程和第二产程"疼痛刺激机

体分泌更多的儿茶酚胺!肾上腺皮质激素"导致血压

不断上升"造成了胎儿宫内窘迫#$$$

"因此有必要采

取一定的镇痛手段对此进行预防% 在本研究中"我

们在产妇自然分娩过程中采用了硬膜外麻醉联合无

保护会阴接生方式% 结果发现"与传统阻滞麻醉下

的保护会阴接生方式相比"实验组产妇接受硬膜外

麻醉联合无保护会阴接生后"其第二产程时间明显

缩短"会阴侧切率和会阴
!

度损伤率明显降低"差异

有统计学意义&!T"#"!'% 本研究采用了硬膜外镇

痛"使用的罗哌卡因和芬太尼均为目前理想的分娩

镇痛药物"并且两药联用既能够有效地阻滞盆腔内

感觉神经"减轻产妇疼痛感"又能够降低局麻药物浓

度"减少低血压发生率% 同时联合无保护会阴接生"

在不影响产妇的正常生理功能的前提下"提高了产

妇的舒适度"缩短了第二产程"提高了接生质量"从

而降低了会阴侧切率和撕裂程度%

综上所述"我们认为与传统的分娩模式相比"硬

膜外麻醉联合无保护会阴接生技术能明显地缩短产

程"降低会阴侧切率和会阴裂伤程度"促进产后恢

复"值得推广应用%
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00"摘要#0目的0研究在K超定位下"观察体外电磁冲击波碎石&Pae7'治疗尿道结石的临床疗效% 方法

回顾分析该院碎石科Pae7治疗 54 例尿道结石的临床疗效"观察并分析患者的体位!K超定位方法及碎石疗

效% 结果0男性后尿道近端结石取俯卧头低脚高位"K超定位成功率为 $""%"结石排净率为 54#5%*男性后

尿道中远端结石取骑跨位或半坐位"K超定位成功率为 $""%"结石排净率为 5+#$%*男性前尿道结石定位成

功率为 $""%"结石排净率为 $""%% 女性尿道结石定位成功率为 $""%"碎石成功率为 $""%% 结论0根据

患者尿道结石所处的位置"采用合适的治疗体位和K超定位方法是Pae7治疗尿道结石成功的关键因素%
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