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目的
!

分析血浆置换"

Z5

#联合激素'免疫抑制剂对血栓性血小板减少性紫癜"

88Z

#患者血常规

和生化指标的影响$方法
!

选择
1%$1

年
$

月至
1%$-

年
$

月枣庄市中心血站接诊的
$/

例
88Z

患者进行研究!

分为观察组和对照组!每组
(

例$对照组给予
Z5

治疗!观察组在
Z5

治疗基础上联合激素'免疫抑制剂治疗!

比较两组患者治疗前后的临床疗效$结果
!

观察组和对照组临床疗效总有效率分别为
$%%&%%X

'

//&//X

!两

组比较差异无统计学意义"

G

&

%&%2

#$治疗后两组血红蛋白"

4I

#和血小板"

ZP8

#水平较治疗前均升高!组内

治疗前后
4I

和
ZP8

水平比较!差异有统计学意义"

G

$

%&%2

#%且观察组
4I

和
ZP8

水平均高于对照组"

G

$

%&%2

#$治疗后两组乳酸脱氢酶"

PG4

#'总胆红素"

8VSP

#'尿素氮"

VW\

#'血肌酐"

]?@

#和直接胆红素"

!VSP

#水

平较治疗前均下降!差异有统计学意义"

G

$

%&%2

#%且观察组各生化指标水平均低于对照组"

G

$

%&%2

#$

结论
!

Z5

联合激素'免疫抑制剂治疗可显著提高
88Z

患者的临床疗效$
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血栓性血小板减少性紫癜$
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88Z

%是临床上较为罕见的一种血

栓心微血管疾病#统计数据显示#年发病率仅为

%&%%'-X

&

$

'

*临床表现为发热+血小板减少+精神神

经症状+肾损害和微血管病性溶血性贫血等#发病原

因不详#发病特点为起病急#病情复杂#且具有较高病

死率&

1.'

'

*目前#临床针对该疾病的主要治疗手段为

血浆置换$

C

:9+F9

C

><@<+#+

#

Z5

%#其显著提高了临床治

疗效果#极大改善了
88Z

患者预后*除了
Z5

治疗

外#激素和免疫抑制剂也是临床上
88Z

主要治疗方

法之一*本研究选择
$/

例
88Z

患者#通过
Z5

联合

激素+免疫抑制剂进行治疗#分析对患者血常规和生

化指标的影响#现报道如下*

>

!

资料与方法

>&>

!

一般资料
!

选择
1%$1

年
$

月至
1%$-

年
$

月枣

庄市中心血站接诊的
$/

例
88Z

患者为研究对象#分

为观察组和对照组#每组各
(

例*纳入标准!$

$

%符合

88Z

诊断标准&

0

'

($

1

%出现不同程度
88Z

临床症状

者($

'

%知情同意本项研究*排除标准!$

$

%高血压患

者($

1

%精神疾病者($

'

%肝肾功能严重障碍者*

(

例对

照组患者中#男
0

例#女
2

例(年龄
'$

!

0'

岁#平均

$

')&0)T'&0/

%岁(病程
-

!

1$!

#平均$

$1&12T0&1$

%

!

*

(

例研究组患者中#男
'

例#女
)

例(年龄
'1

!

02

岁#平均$

')&21T'&'-

%岁(病程
-

!

1$!

#平均

$

$1&1$T0&12

%

!

*两组患者性别+年龄和病程一般资

料比较#差异无统计学意义$

G

&

%&%2

%#具有可比性*

>&?

!

方法
!

对照组患者给予
Z5

治疗#采用血细胞分

离机$型号!

QMR&85Q

#生产厂家!费森尤斯集团%将

血细胞进行分离#

7QG.7

抗凝剂抗凝#新鲜冰冻血浆

平衡液为置换液#置换量以患者体质量为依据$

0%

FP

"

N

L

%*第
$

周血浆置换频率为每天
$

次#第
1

周

血浆置换频率为
1!$

次*观察组在
Z5

治疗基础上

联合激素+免疫抑制剂进行治疗#在
Z5

结束前或结束

后立即输注新鲜冰冻血浆#并联合激素+免疫抑制剂

对患者进行治疗*给予肾上腺皮质激素和免疫抑制

剂#

2%F

L

"

!

甲基泼尼松龙和环孢素
7

#连续治疗
'

!

*两组患者进行
Z5

置换时#为防止出现柠檬酸钠中

毒#均给予
$%X

葡萄糖酸钙$规格!

%&2

L

#生产批号!

1%$0$1%2

#生产厂家!承德燕峰药业有限责任公司%治

疗#

'%FP

"

!

*
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!

观察指标
!

临床疗效评价标准!参照.血液病诊

断及疗效标准/

&

0

'

#根据患者治疗后血小板$

C

:9=<:<=

#

ZP8

%水平和临床症状改善情况#评价
88Z

患者临床

疗效*完全缓解
.

治疗后#

ZP8

%

$2%h$%

(

"

P

#临床症

状显著改善(好转#

ZP8

%

2%h$%

(

"

P

!$

$2%h$%

(

"

P

#

ZP8

增加幅度大于
$%%X

#临床症状改善不明显(

无效
.

治疗后#

ZP8

$

2%h$%

(

"

P

#

ZP8

增加幅度小于

$%%X

#临床症状出现恶化*总有效率
g

$总病例数
O

无效病例数%"总病例数
h$%%X

*血常规指标!血红

蛋白$

><F"

L

:"I#,

#

4I

%和
ZP8

*生化指标!乳酸脱氢

酶$

:9?=9=<!<>

;

!@"

L

<,9+<

#

PG4

%+总胆红素$

="=9:I#:.

#@EI#,

#

8VSP

%+尿素氮$

E+<9,#=@"

L

<,

#

VW\

%+血肌酐

$

+<@EF?@<9=#,#,<

#

]?@

%和直接胆红素$

!#@<?=I#:#@E.

I#,

#

!VSP

%*分别抽取患者治疗前后清晨空腹静脉血

2FP

#经离心机分离后#储存备用*

>&A

!

统计学处理
!

采用
]Z]]$/&%

软件进行数据分

析#计量资料以
OT@

表示#比较采用
>

检验(计数资料

以频数或百分率表示#比较采用
!

1 检验#以
G

$

%&%2

为差异有统计学意义*

?

!

结
!!

果

?&>

!

两组患者临床疗效比较
!

观察组临床疗效总有

效率为
$%%&%%X

#对照组临床疗效总有效率为

//&//X

#两组比较#差异无统计学意义$

!

1

g$&%2(

#

Gg%&'%0

%#见表
$

*

表
$

!!

两组患者临床疗效比较"

'

$

X

%#

组别 完全缓解 好转 无效
!!

总有效率
!

对照组
0

$

00&00

%

0

$

00&00

%

$

$

$$&$1

%

/

$

//&//

%

观察组
)

$

))&)-

%

'

$

''&''

%

%

$

%&%%

%

(

$

$%%&%%

%

?&?

!

两组患者治疗前后血常规指标比较
!

两组患者

治疗前
4I

和
ZP8

水平比较#差异无统计学意义

$

G

&

%&%2

%*治疗后两组
4I

和
ZP8

水平均升高#与

治疗前比较#差异有统计学意义$

G

$

%&%2

%(且观察组

4I

和
ZP8

水平均高于对照组#差异有统计学意义

$

G

$

%&%2

%#见表
1

*

表
1

!!

两组患者治疗前后血常规指标比较$

OT@

%

项目 对照组 观察组

4I

$

L

"

P

%

!

治疗前
2)&')T)&1$

9

2)&0)T)&1/

9I

!

治疗后
-2&1'T$1&)'

9

/(&)-T$0&20

9I

ZP8

$

h$%

(

"

P

%

!

治疗前
$)&%2T'&02

9

$)&$0T'&10

9I

!

治疗后
$20&)'T'0&$'

9

$/2&0(T12&2'

9I

!!

9

!

G

$

%&%2

#与本组治疗前比较(

I

!

G

$

%&%2

#与对照组治疗后比较

?&@

!

两组患者治疗前后生化指标比较
!

两组患者治

疗前的
PG4

+

8VSP

+

VW\

+

]?@

和
!VSP

水平比较#差

异无统计学意义$

G

&

%&%2

%*治疗后两组患者的

PG4

+

8VSP

+

VW\

+

]?@

和
!VSP

水平均下降#与治疗

前比较#差异有统计学意义$

G

$

%&%2

%(且观察组各生

化指标水平均低于对照组#差异有统计学意义$

G

$

%&%2

%#见表
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*
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两组患者治疗前后生化指标比较分析 $

OT@

%

项目
对照组

治疗前 治疗后

观察组

治疗前 治疗后

PG4

$

W

"

P

%

'2&$'T'&$2 10&$)T1&$0

9

'2&12T'&%/ $0&12T1&%0

9I

8VSP

$

"

F":

"

P

%

)12&0$T-1&$' 10$&12T02&$1

9

)$2&01T-2&01 $/%&01T2$&02

9I

VW\

$

FF":

"

P

%

$$&1'T$&01 /&01T$&$'

9

$%&/-T$&)0 -&$1T%&)-

9I

]?@

$

"

F":

"

P

%

/0$&2'T12&0$ 10$&'2T'%&$1

9

/')&02T1-&$2 $1$&'$T'$&$0

9I

!VSP

$

FF":

"

P

%

01&$'T(&$' 11&20T2&$0

9

0$&-)T(&-1 $2&0'T0&2-

9I

!!

9

!

G

$

%&%2

#与本组治疗前比较(

I

!

G

$

%&%2

#与对照组治疗后比较

@

!

讨
!!

论

!!

88Z

是临床罕见的以神经系统损害为症状的综

合征#具有发病急#病情复杂#病情进展迅速等特

点&

2

'

*发病原因及发病机制目前尚不确定#有研究指

出#其可能的致病因素有感染+遗传+肿瘤+妊娠等&

)

'

*

相关报道指出#血管性血友病因子裂解酶在
88Z

患

者血管内皮细胞受损后大量产生#并与血小板结合#

从而导致微血管血栓&

-./

'

*

Z5

是目前公认的
88Z

最

为有效的治疗方法#治疗原理主要是通过大量新鲜血

浆的输注#恢复
88Z

患者血浆中前列环素正常水平#

从而增强血浆中抗氧化剂的抗氧化能力#达到抑制血

小板聚集活性和释放血管性血友病因子的目的&

(.$$

'

*

因此#

Z5

具有快速治疗
88Z

的功效*在其他辅助治

疗手段中#肾上腺皮质激素和免疫抑制剂应用较为广

泛#抗体产生得到有效抑制#血小板破坏显著减小#同

时患者的临床症状和体征可得到明显改善&

$1

'

*

本文选择
88Z

患者作为研究对象#分析
Z5

联合

激素+免疫抑制剂对其血常规和生化指标的影响*结

果显示#在
Z5

治疗基础上联合激素+免疫抑制剂进行

治疗的患者临床疗效总有效率为
$%%&%%X

#高于仅给

予
Z5

治疗的患者$

//&//X

%*国内外研究均将
ZP8

水平的变化作为
88Z

疗效判断的重要指标#结合本

研究分析#在
Z5

治疗基础上联合激素+免疫抑制剂进

行治疗的患者#治疗后的
4I

和
ZP8

水平均升高#且

高于单独给予
Z5

治疗的患者*这主要在于#

Z5

治疗

过程中提供的凝血因子#将大量异常受体+外周循环

中潜在的有毒物质或免疫复合物清除#减少了
ZP8

破坏#

ZP8

计数提高&

$'

'

*同时#

Z5

可显著改善患者

微血管溶血#

4I

水平升高*同时在激素和免疫抑制

剂的辅助下#

ZP8

破坏显著减小#这均符合临床实践

结果和理论研究&

$0

'

*

还有研究显示#

PG4

+

8VSP

+

VW\

+

]?@

和
!VSP

水平的变化在
88Z

患者病情评估中具有一定的意

义&

$2.$)

'

*结合本研究分析#在
Z5

治疗基础上联合激

素+免疫抑制剂进行治疗的患者#治疗后的
PG4

+

8VSP

+

VW\

+

]?@

和
!VSP

生化指标水平均下降#且均

低于单独给予
Z5

治疗的患者*激素+免疫抑制剂治

疗可减少血管性血友病因子裂解酶的产生#提高
88Z

患者的治疗效果*

综上#

Z5

联合激素+免疫抑制剂治疗可显著提高

88Z

患者的临床疗效#改善血常规和生化指标水平#

具有一定临床应用价值*
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因#一是
$X

利多卡因阻滞时间短$有效时间
02F#,

左右%(二是
][V

盲探穿刺术#无法做到完美的成功

率*本次研究中使用的是低浓度
%&1X

的盐酸罗哌卡

因#它是长效酰胺类局麻药#中枢神经毒性和心脏毒

性较低#神经阻滞时间长$有效阻滞时间
0

!

2>

%#相

对调控神经时间也延长#效果令人满意&

(

'

(而且使用

超声引导#避免盲穿损伤周围重要组织#尤其对于肥

胖和畸形及脖子短等较难穿刺的患者和盲探式穿刺

法比较#具有无法比拟的优越性#成功率高#并发症较

少&

$0

'

*使用上述方法治疗失眠症#临床总有效率较

高#安全性高#患者依从性好#满意度高#具有较高的

应用价值#值得推广使用*

虽然经治疗后患者睡眠情况有不同程度改善#但

值得关注的是给予艾司唑仑治疗的患者有药物抵抗

现象#两组患者存在不同程度的对失眠问题认知的负

性优势观念#对疗效好坏与否的远期结果可能影响较

大#在今后的临床诊疗中同时从心理卫生层面对失眠

症患者进行认知干预#纠正其负性优势观念#可以利

用生物学干预方法#再结合认知行为治疗等方法#使

其更符合当今医学模式的发展要求&

$2

'
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