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二氧化碳分压在35—45mmHg之间。观察组在麻醉诱导之前15rain

静推右旋美托咪定0．5 u g／kg，以0．5-1．011 g／(kg．h)持续泵
注至手术结束前30rain。

1．3观察指标分别在手术开始前(T0)、手术开始时后

30min(T，)、手术开始后30min(T2)，手术结束时(T。)、手

术结束后30min(T4)测定两组血糖情况。并且比较两组苏醒时
间和并发症发生情况。

1．4统计学方法采用SPPSl8．0软件进行分析。计量资料

用采用伍±s)表示，组间比较采用t检验，计数资料采用X2检验。

P<0．05表明差异具有统计学意义。

2结果

2．1两组患者不同时间段血糖情况比较观察组T。与对照组

在T2-T。时间段相比于T0均显著升高，差异显著(P<O．05)，具

有统计学意义。观察组在T2和T3的血糖水平显著低于对照组，

差异显著(P<0．05)，具有统计学意义。详见表1。

表1两组患者不同时间段血糖情况比较

2．1两组患者苏醒时间以及术后并发症情况比较观察组患

者的苏醒时间为(11．2±3．5)min，低于对照组的(12．5±4．3)
mi n，但两组间差异不显著(P>0．05)，无统计学意义。两组

患者均没有出现严重并发症情况。

3．讨论

腹腔镜手术切口比较小，并且不会影响到患者腹部美观，

且术后伤口回复时间比较短，能够缩短早期排期和进食的时间，

目前已经逐渐被运用于临床手术旧⋯。但是腹腔镜手术会降低患

者机体对于葡萄糖的清除率。有相关研究表明，对病理性高血糖

进行严格控制能够显著改善外科危重患者的预后，在血糖水平小

于6mmol／L时能够显著降低外科危重患者的并发症发生率。右旋

美托咪定是一种新型高选择性a2肾上腺受体激动剂，其半衰期

比较短，且oi／02受体活性比为1300-1620：l，因此其镇静作用
比较强‘引。

在本次研究中，观察组患者观察组在麻醉诱导前给予右旋

美托咪定至手术结束前30m i n，对照组不给于右旋美托咪定。

观察组T4与对照组在T2-T。时间段相比于T0均显著升高，差
异显著(P<O．05)，具有统计学意义。观察组在L和T。的血

糖水平显著低于对照组，差异显著(P<O．05)，具有统计学意

义。观察组患者的苏醒时间为(11．2±3．5)nli n，低于对照组

的(12．5±4．3)mi n，但两组间差异不显著(P>0．05)，无

统计学意义。

综上所述，采用右旋美托眯定麻醉能够显著抑制糖尿病患

者腹腔镜胆囊切除术中血糖的升高幅度，改善患者预后，值得临

床推广。
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洁悠神在老年患者失禁相关性皮炎中的应用
张朝英 关真 时波 徐丹

(云南省第一人民医院 云南 昆明 6 5 0 0 3 2)

【摘要】 目的：探讨洁悠神在老年失禁相关性皮炎患者皮肤护理中的应用及效果。方法：将我院2013年6月至2014年12月老

年病科收治的40例大小便失禁引起失禁性皮炎的患者按入院时间先后，分为实验组20例和对照组20例，实验组采用洁悠神护理，

对照组采用赛肤润进行护理。结果：实验组20例患者中，全部治愈，有效率为100％；对照组20例患者中，治愈14例，无效6例，

有效率为70％，两组比较，差异有统计学意义(x2=7．06，P<O．010)。结论：洁悠神在老年失禁相关性皮炎患者的皮肤护理运用中，能够
有效地促进老年失禁性皮炎患者糜烂、破溃皮肤的愈合，且能缩短愈合时间。
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【中图分类号】R592 【文献标识码】A

失禁相关性皮炎(incontinence—associated dermatitis，

IAD)是由于皮肤暴露于大小便中而引起的一种刺激性皮炎⋯，

表现为会阴部、骶尾部、臀部、腹股沟、大腿的内侧及后部的红斑、

红疹、浸渍、糜烂、甚至皮肤剥脱，伴或不伴有感染心J【3J。老年

患者中，大小便失禁的患病率高，有研究指出大小便失禁达六周，

就有51％的患者发生皮炎，在平均第13天就有3．4％的患者确诊

为会阴部皮炎H1，失禁相关性皮炎不仅给老年患者造成生理和心
理上的痛苦，延长患者的住院时间，加大护理工作的难度。我

科将洁悠神应用于老年失禁相关性皮炎患者的皮肤护理中，效

果良好，现报道如下。

1．临床资料

1．1一般资料

【文章编号】2095—1752(2015)06—0209—02

2013年6月～2014年12月我院老年科收住的老年患者中，

由于各种原因引起的大小便失禁致会阴部皮肤潮红、肛周糜烂、

破溃共40例，其中男18例，女22例。年龄70～93岁，平均

年龄(76．5)岁。轻度：肛周和或会阴部皮肤潮红无糜烂及破溃

14例；中度：肛周和或会阴部皮肤潮红其表皮破溃25例；重度：

肛周和或会阴部皮肤出现片状破溃、糜烂、剥脱、出血及继发

感染1例。将上述患者按入院时间先后分为对照组(20例)和

实验组(20例)。对照组中轻度9例，中度11例，无重度患者。

实验组中轻度5例，中度14例．重度1例；两组患者在性别、

年龄、认知水平、活动能力、疾病种类及皮肤潮红、糜烂程度

和面积比较差异无统计学意义(P>0．05)，具有可比性。
1．2方法
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1．2．1 对照组用温水彻底清洗大小便浸渍的皮肤，用无菌

敷料拭干，将赛肤润均喷于病人发红或破溃皮肤，保持皮肤清

洁干燥，每次便后均进行此护理方法。实验组用温水彻底清洗

大小便浸渍的皮肤，无菌敷料拭干，将洁悠神均喷于病人发红

或破溃皮肤，保持皮肤清洁干燥，每次便后均进行此护理方法。
1．2．2 疗效判断标准晦1治愈：皮肤恢复正常。显效：皮

肤潮红改善明显、皮疹消退。无效皮肤潮红无改善、皮疹无消退。
恶化：皮肤潮红加重、皮疹增加，出现糜烂、破渍等。疗效观

察时间为lOd。

1．2．3统计学方法

采用检验比较两组疗效，P<O．05为差异有显著意义。

2．结果

2．1两种方法疗效比较对照组20例患者中10例治愈，4例

显效，4例无效，2例恶化，有效率为70％；实验组20例患者，

16例治愈，4例显效，有效率为100％；实验组治疗有效率明显

高于对照组。见表l。

表1两组患者疗效比较

组别
轻度

’

中度

例数愈合数(例)愈合时间(天)例数愈合数(例)愈合时间(天)

实验组 5 5 3．4 14 14 5．89

对照组 9 9 4．5 11 5 8．5

3．讨论

洁悠神治疗失禁相关性皮炎的有效性

大小便失禁溢出的排泄物含有较多的细菌，会使患者肛周、

会阴部皮肤常处于潮湿和代谢产物侵蚀状态，导致红肿、湿疹

等炎症反应㈨。洁悠神是一种抗病毒、抗真菌、抗细菌的局部

性的物理抗菌喷雾生物敷料，使患者的皮肤表面形成一种正电

荷膜。这种正电荷膜可吸附负电荷膜的致病性微生物，如病毒、

细菌以及真菌等，使病原微生物无法正常的与外界进行各种物

质的交换，最终窒息死亡，真正的起到非药物性的抗病原体的

作用o“。既往使用赛肤润治疗症状较轻的失禁相关性皮炎患者

时，疗效较好，但在患者皮肤出现糜烂、破溃时，治疗效果常

不理想。通过本次研究显示治疗组疗效明显优于对照组患者。

综上所述．洁悠神长效抗菌材料用于失禁相关性皮炎治疗效果

较好，值得临床推广。
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孟鲁司特钠治疗老年哮喘的临床效果观察
朱伯金
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【摘要】 目的：观察分析白三烯受体拮抗剂孟鲁司特钠治疗老年哮喘的临床疗效。方法：收集本院2013．01～2014．12收治的

者86例老年哮喘患者为研究对象，按随机数字表法分为对照组和观察组，对照组按常规方案治疗，观察组在对照组的基础上加用
白三烯受体拮抗剂孟鲁司特钠，治疗21 d后比较分析两组患者的治疗有效率以及临床症状缓解所需时间。结果：观察组总有效率为

97．6796，高于对照组83．72％，差异有统计学意义(P<0．05)；观察组咳嗽、喘息、胸闷缓解所需时间均短于对照组，差异有统计

学意义。结论：孟鲁司特钠治疗老年哮喘临床效果较好，值得临床推广应用。

【关键词】孟鲁司特钠；白三烯受体拮抗剂；老年；哮喘

【中国分类号】R453 【文献标识码l A

哮喘，又称支气管哮喘，是一种多细胞以及炎性介质共同

参与的呼吸道慢性变态性反应炎症，其中白三烯作为重要的炎

性介质在该病理过程中扮演着重要角色，临床症状主要为咳嗽、
喘息、胸闷等u 3。白三烯受体拮抗剂是一种新型的哮喘治疗药物，

临床研究表明，其能促进炎症的消除，减轻哮喘症状，改善患者

肺功能，尤其老年人哮喘治疗中显示出其独特的优势沼o。本文

应用白三烯受体拮抗剂孟鲁司特钠治疗老年哮喘，现报道如下：

1．资料与方法

1．1～般资料
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【文章编号】2095-1752(2015)06—0210—02

本院2013．01～2014．12收治的者86例老年哮喘患者为研

究对象，所有患者均符合《支气管哮喘防治指南》的诊断标准

旧1，将86例老年哮喘患者按随机数字表法分为对照组43例和观

察组43例。对照组，男性患者26例，女性患者17例，年龄6l

～72岁，平均66．8±5．4岁，病程6～12年，平均病程7．9±2．1

年，肺功能指标FEVl／FvC为65．4±2．4％：观察组，男性患者25

例，女性患者18例，年龄60～73岁，平均65．9±4．9岁，病

程6～12年，平均病程8。3±1．9年，肺功能指标FEVI／FVC为

66．1±1．996。两组患者一般临床资料差异无统计学意义(P>

万方数据


