
"论
!!

著"

脉冲振荡法在
"!&

例哮喘儿童支气管舒张试验中的应用价值

吴
!

英!吴
!

惧!艾
!

涛!罗荣华

"成都市儿童医院呼吸科
!

7!##!=

#

!!

摘
!

要!目的
!

探讨脉冲振荡法"

')(

#在哮喘儿童支气管舒张试验中的应用价值)方法
!

选取
"!&

例哮喘发作期患儿!测定
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肺功能!并进行支气管舒张试验!以第
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秒用力呼气容积"
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#为金标准!分别计算
')(

参

数*气道总阻抗"

dF4

#%振荡频率
&D[

时气道黏性阻力"

?&

#%电抗"

e&

#在不同改善水平时其对诊断的敏感度和特异度!计算两种

肺功能参数间的回归方程)结果
!

两种肺功能主要参数的改善率显著相关"

E

'

#:##!

#)其中以
e&

与
LAO

!

的相关性最好!

dF4

%

?&

次之)用
LAO

!

(

!&R

作标准!

')(

各参数中以
dF4

%

?&

下降*

(

"#R

!

e&

(

*#R

作为判断舒张试验阳性标准时有较高的敏感

度和特异度!与回归方程结果一致)结论
!

用
')(

主要参数作为判断支气管舒张试验阳性标准时!当
dF4

%

?&

下降*

(

"#R

!

e&

(

*#R

时!可考虑支气管舒张试验阳性)因此!

')(

用于支气管舒张试验是诊断%鉴别诊断支气管哮喘及观察药物疗效的有用工具)
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支气管舒张试验是诊断'鉴别诊断支气管哮喘的重要手段

之一!临床上常用舒张试验前'后第
!

秒用力呼气容积$

LAO

!

%

变化率作为判断指标!但此方法对配合的要求高并有一定的年

龄限制"脉冲振荡法$

')(

%是近年来开展的一项全新肺功能

检测技术!对配合要求底!尤其适合儿童'老年患者和危重患

者-

!

.

"近年来国内已有学者对我国成人及儿童
')(

参数的正

常值在不同人群和不同样本中进行了探讨-

">8

.

"但目前国内各

医院的肺功能仪中所使用正常参照仍然来自外国人群!这样在

判断舒张试验阳性时缺乏统一的标准"对此!根据中华医学会

呼吸病学分会哮喘学组制定的哮喘防治指南以
.ALO

$最大

呼气流量1容积%作为金标准-

&>7

.

!对
"!&

例哮喘患儿在支气管

舒张试验前'后
')(

主要参数的改变进行了研究!以探讨
')(

肺功能在儿童支气管舒张试验中的应用价值及阳性标准"

!

!

资料与方法

!:!

!

对象
!

"!&

例哮喘患儿均来自本院哮喘门诊!符合
!$$%

年*儿童哮喘防治常规+制定的哮喘诊断标准-

=

.

"其中男
!*"

例!女
%*

例!年龄
8

!

!8

岁!平均$

7:$%Q":%*

%岁"支气管舒

张试验前
!"E

未用支气管舒张试验剂"

!:%

!

仪器与药品
!

采用德国
K0,

V

,F

公司生产的
.04/4NF,,<

')(

肺功能仪!对所选患儿在支气管舒张试验前'后测定

.ALO

和
')(

肺功能"雾化吸入药物为
#:&R

的硫酸沙丁胺

醇溶液进行舒张试验!用药剂量如下#

8

!

%

岁!

#:&5J

&

&

%

!

!"

岁!

#:=&5J

&

&

!"

岁!

!5J

!用生理盐水补足
"5J

"吸药

时间
&53<

左右!雾化结束后
!&53<

!重复测定
.ALO

和
')(

"

!:&

!

')(

测定方法
!

受试者坐直!放松!含口夹!夹鼻夹!由医

务人员用双手按住患儿颊部!患儿平静自主呼吸"采样时间

*#

!

7#4

!重复
"

!

*

次!根据质量控制标准!选择最佳数据

保存"

!:'

!

主要检测指标
!

.ALO

参数#选用反映总气道功能的

LAO

!

"

')(

参数#气道总阻抗$

dF4

%'共振频率$

LF,4

%'振荡频

率
&D[

时气道黏性阻力$

?&

%'振荡频率
"#D[

时的中心气道

黏性阻力$

?"#

%'周边弹性阻力$

e&

%等"

!:"

!

统计学处理
!

应用
(I((!*:#

软件进行统计学分析!资

料以
PQB

表示!以
E

'

#:#&

为差异有统计学意义"

%

!

结
!!

果

%:!

!

两种肺功能舒张试验前'后改善情况
!

总体上来说!舒张

试验后
LAO

!

上升!

')(

各参数下降均有明显改善!其中
e&

最

为明显"见表
!

"

%:%

!

')(

舒张试验阳性标准的确定
!

以
LAO

!

改善
!&R

作为

舒张试验阳性参照标准!分别计算
')(

各参数降低不同程度
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表
!

!!

支气管舒张试验前(后两种肺功能测定结果比较%

&h"!&

&

项目
.ALO

参数

LAO

!

$

R

%

')(

参数

LF,4

$

D[

%

dF4

$

R

%

?&

$

R

%

?"#

$

R

%

e&

$

R

%

基础值
7=:$!Q"":!8 "&:=#Q&:=7 !"$:8"Q8":"! !"*:7!Q&:$$ !!&:$7Q#:8! !7$:*"Q7:"=

吸药后
%8:!$Q"":$7 !$:%&Q&:"& $*:&#Q*#:&! $":77Q"$:!* $$:=8Q!$:8= $$:%$Q&#:&7

改善情况
"=:88Q"!:!* "!:$7Q!8:"= "&:$"Q!8:%! "*:=!Q!&:*& !8:"7Q!#:#7 *&:&=Q!$:8#

表
"

!!

以
LAO

!

作参照
')(

参数改善率在不同水平的敏感度和特异度分布

')(

改善率$

R

%

LF,4

敏感度

$

&h!&"

%

特异度

$

&h7*

%

dF4

敏感度

$

&h!&"

%

特异度

$

&h7*

%

?&

敏感度

$

&h!&"

%

特异度

$

&h7*

%

?"#

敏感度

$

&h!&"

%

特异度

$

&h7*

%

e&

敏感度

$

&h!&"

%

特异度

$

&h7*

%

!# #:%%% #:888 #:$"! #:*7& #:%$& #:8"$ #:7*" #:&#% #:$7= #:*!=

!& #:="8 #:7!$ #:%7" #:&=! #:=8* #:7#* #:87= #:7$% #:$*8 #:87#

"# #:&%7 #:=$8 #:=*= #:=!8 #:7=! #:=87 #:*#$ #:%8! #:%%" #:&8#

"& #:8%# #:%=* #:7&! #:%8! #:&&$ #:%&= #:!=! #:$"! #:%"" #:77=

*# #:*8" #:$*= #:87= #:$*= #:8!8 #:$"! #:#$$ #:$&" #:=&= #:%"&

*& #:"8* #:$&" #:**7 #:$7% #:"%* #:$&" #:#&* #:$%8 #:7&% #:%&=

8# #:!=! #:$&" #:"&# #:$%8 #:"!! #:$%8 #:#"7 !:### #:&&$ #:$#&

时的敏感度$真阳性率%&以
LAO

!

改善率#

'

!&R

分别计算

')(

参数降低不同程度时的特异度$真阴性率%"表
"

显示在

LAO

!

改善率#

(

!&R

的
!&"

例患儿中!以
dF4

改善率#

(

"#R

作为舒张试验阳性分界点!其敏感度为
#:=*=

&

LAO

!

改善率#

'

!&R

的
7*

例患儿中!若以
dF4

改善率#

'

"#R

作为舒张试验

阴性分界点!其特异度为
#:=!8

"在此分界点上!其敏感度和

特异度均较高而接近"同理!

?&

参数改善率的分界点也应该

是
"#R

"

e&

参数改善率的分界点应在
*#R

"

LF,4

改善率的

分界点应在
"#R

!

?"#

改善率的分界点应在
!&R

"

!!

表
*

显示!

LAO

!

改善率#

&

!&R

!所对应的
dF4

'

?&

'

e&

与

表
"

结果极为一致"

表
*

!!

舒张试验前(后各参数改善率回归方程及阳性界值

因变量$

G

% 回归方程
')(

改善率$

R

%

LF,4 Qhj!8:#&=j#:"%%LAO

!

!%:*%

dF4 Qhj!7:#=&j#:*&$LAO

!

"!:87

?& Qhj!8:$8"j#:*"#LAO

!

!$:=8

?"# Qhj!!:&%&j#:#$%LAO

!

!*:#7

e& Qhj"":8&7j#:8=%LAO

!

"$:7"

表
8

显示
')(

各参数改善率与
LAO

!

改善率间显著相关

$

E

'

#:##!

%!其中以
e&

与
LAO

!

的相关性最强!

dF4

次之!

?"#

与
LAO

!

的相关性最低"

表
8

!!

支气管舒张试验两种肺功能测定改善率

!!

相关系数%

;

)

&h"!&

&

.ALO LF,4 dF4 ?& ?"# e&

LAO

!

#:8"= #:&!" #:88# #:"#& #:&"#

&

!

讨
!!

论

')(

是基于强迫振荡原理!由外部发生器产生矩形电磁波

通过扩音器转变为各种频率的机械波!叠加在受检查的静息呼

吸上!记录在不同外加振荡频率下自主呼吸时的气道压力和流

速!得到一系列阻抗参数值-

%

.

"如何应用
')(

参数判断支气

管舒张试验阳性尚缺乏统一标准"

万莉雅等-

*

.在对大样本的正常儿童
')(

肺功能测定中发

现!

LF,4

随儿童年龄变化差别很大"在
')(

各参数中!目前认

为
dF4

'

?&

'

e&

其敏感性和重复性较好!本研究亦提示
dF4

'

?&

'

e&

与
LAO

!

有很好的相关性"而
LF,4

'

?"#

在舒张试验前'后

的改善率与
OAO!

的相关性最低"

')(

作为支气管舒张试验

的判断标准!目前国外有关研究亦较少!

D,--3<NZY

等-

$

.对
"%!

名学龄前儿童的研究结果认为!可将支气管扩张剂吸入后
?&

下降
8#R

作为支气管扩张试验阳性的判断指标"

6,-0N2TF/

等-

!#

.报道以
LAO

!

改善率#

(

!#R

作为阳性标准!以
')(

参数

阻力下降#

(

"=:&R

作为舒张试验性标准时!有较高的敏感度

和特异度!分别为
#:=*

和
#:77

!与本研究结果较为接近"

本研究结果显示!以
dF4

'

?&

'

e&

下降#

(

"#R

!

e

(

*#R

作

为舒张试验阳性标准!

e&

的敏感度和特异度高于
dF4

'

?&

"其

中
dF4

'

?&

'

e&

界限与计算两种肺功能参数间的回归方程所得

结果一致!这与国内刘传合等-

!!

.研究结果较为接近"本研究

提示哮喘患儿进行支气管舒张试验用
')(

参数作判断标准

时!需
')(

多个参数结合临床考虑!在
')(

参数中
dF4

'

?&

'

e&

与
LAO

!

的相关性最好!当以
dF4

'

?&

下降#

(

"#R

!

e&

(

*#R

作为判断舒张试验阳性标准较为合理"由于
')(

技术在儿科

临床中具有独特优势-

!

.

!将其应用于支气管舒张试验是判断及

鉴别诊断儿童哮喘并指导临床用药的敏感'可靠的方法!值得

临床推广应用"
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伤职业暴露发生时机均发生在医疗操作过程中!而收集废弃锐

器并未发生职业暴露"见表
*

"

表
*

!!

=7

名锐器伤职业暴露发生时机构成比

发生时机 暴露人次 构成比$

R

%

回套'拔针帽
"% *7:%8

拔针
!7 "!:#&

术中操作
!& !$:=8

注射'穿刺
!! !8:8=

缝合皮肤
8 &:"7

测血糖
" ":7*

%:'

!

暴露后的风险评估及预防用药
!

*=

名乙型肝炎职业暴

露者中!

=

名以往未接种过乙型肝炎疫苗!且血清
D\4@1

为阴

性!予
"8E

内免费肌肉注射高效乙型肝炎免疫球蛋白!同时完

成乙型肝炎疫苗全程注射&

$

名以往接种过乙型肝炎疫苗!但

血清
D\4@1

为阴性!强化注射乙型肝炎疫苗
!

次"

!&

名梅毒

职业暴露者!

!"

例予肌肉注射长效青霉素
!"#

万
T

,次!每周
!

次!连续
*

周"

=

名
D'O

职业暴露者中!一级暴露且暴露源为

轻度类型
&

名!未予给药&二级暴露且暴露源为轻度类型$或不

确定型%

"

名!选用
D'O

病毒阻断基本用药方案"

&

!

讨
!!

论

锐器伤是医院内常见的一种职业伤害!污染的锐器伤是导

致医务人员发生血源性传播疾病的最主要职业因素-

!>"

.

"中国

对于职业暴露的相关研究起步较晚!但受到各相关部门的重

视!本调查旨在说明本院的职业暴露情况!指出防控职业暴露

的方向"

本调查结果显示!血源性职业暴露护士发生率最高

$

==:77R

%!和国内外的报道较一致-

*>8

.

!这与临床护士从事抽

血'输液穿刺等操作较多!锐器伤后血源性病原体感染的风险

增大有关-

&>%

.

"而且锐器伤还与工作年限有关!低年资医务人

员比高年资医务人员更易发生锐器伤-

$

.

!但本调查结果显示!

(

*

!

&

年工龄的医务人员暴露人次低于大于
&

年工龄的医务

人员!这可能与职业倦怠有很大关系"本次调查发现!暴露源

为未明传染源的暴露人次仅次于乙型肝炎!说明医务人员的标

准预防没有很正规的被执行!这与国内报道的结果不一

致-

!#>!!

.

"随访职业暴露者!复查者较少!失访现象较严重!

D'O

职业暴露病毒阻断基本用药者!发现暴露者服药依从性差!不

能按照疗程治疗!这也与国内报道的结果不一致-

"

!

!"

.

"

医务人员血源性职业暴露是一个值得重视的问题!关系到

医务工作者的健康和安全"职业暴露的防护关键在于安全意

识的培养!目前!对医务人员进行职业防护教育已被多个研究

认为是减少职业暴露的重要措施-

!*>!8

.

"因此!加强医务人员

培训教育'规范操作流程'实施标准预防'完善报告流程及暴露

后正确有效处理和干预是降低职业暴露风险的关键"
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