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菌两种细菌感染为主，大约有15％到20％的患儿其脑部呈现典型化的脑改 

变，可是始终没有找到致病细菌，仅是经验式的选择与症状适应的抗生素进行 

治疗，关于此点尤为重要。本组病例选用大剂量盘尼西林联合头孢噻肟钠进 

行抗感染治疗，治疗过程为2至3周，治愈率为84．2％，疗效良好。 

2．4目前医学界对于运用地塞米松治疗d,JI．化脑尚存争议。但欧美医学界认 

为运用地塞米松治疗小儿化脑可以减少后遗症和死亡率。本组16名患儿均 

使用地塞米松进行治疗，后遗症的发生几率为10．9％。死亡率为1．3％，较文献 

资料中不使用地塞米松治疗的患儿均减少。 

总之。对小儿化脑一定要尽量做到早诊断。早治疗，以此减少该病的死亡 

率以及后遗症的发生率。 
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综合康复治疗d,JL臂丛神经损伤的疗效分析 
黄凤舞，张 玲，胡 晔，阮顺秋，黄 琴 

(湖南省儿童医院，湖南 长沙 410007) 

摘要：目的 探讨综合康复治疗小儿臂丛神经损伤的疗效。方法 随机选取2009年3月~2011年5月期间我科收治的臂丛神经损伤惠儿 74例，我们采取综合康复 

治疗方法对他们进行治疗，现回顾分析他们的临床资料。结果 上干型组患儿的治疗效果显著优于全臂型组，两组比较差异有统计学意义(P<O．05)；短期病程组惠 

儿的治疗效果显著优于长期病程组。两组比较差异有统计学意义(P<O．05)。绪论 综合康复治疗方法对上干型、短期病程的臂丛神经损伤惠儿疗效较好。 

关■词：综合康复治疗；臂丛神经损伤；上干型；全臂型 

d,JL臂丛神经损伤多发生在分娩过程中，由于胎儿巨大，或助产者用力牵 

拉d,JL头部，或难产过度压肩导致臂丛神经过度紧张所致。该病在临床上主 

要表现为患儿臂部完全麻痹或部分麻痹，功能障碍_】】。目前本病尚无特效疗 

法。在本研究中，我们采用综合康复治疗对74例臂丛神经损伤患儿进行治疗， 

疗效较好，现报道如下。 

1 资料与方法 

1．1一般资料 74例臂丛神经损伤患儿，其中男性35例，女性39例；左侧29 

例，右侧 45例；上千型43例；全臂型3l例；病程<3个月(定义为短期病程组) 

48例，病程>3个月(定义为长期病程组)26例。所有患儿肌电图检查均提示神 

经源性改变，排除上肢骨干骨折、锁骨骨折。 

1．2方法 综合康复治疗包括如下方法：①推拿：按摩患儿肩部及上肢受损肌 

肉，注意动作要轻柔，顺经络快速轻叩手阳明经合谷等穴位，同时配合关节搓 

抖、活动等手法。②穴位注射：用2 ml灭菌注射用水溶解鼠神经生长因子 

90OOAU，选用规格为1 ml的一次性注射器，每次取3-4个穴位，每穴位0．5— 

1 ml，进针得气后回抽无血将药物注入。③针灸：上千型患儿取臂月需、大椎、合 

谷、肩井、肩贞、曲池、手五里、手三里等穴位；全臂型取八邪、臂中、大椎、内关、 

肩骨禺、肩井、肩贞、手五里、手三里、外关、阳溪等穴位；在针灸前，应进行常规 

消毒，然后取 1．5寸毫针快速刺入穴位，行多种手法，平补平泄，得气后即出 

针。④电疗：输出强度以引起患肢伸肌收缩及患儿能够耐受为宜。⑤运动疗 

法：采用关节挤压，轻轻叩击患处皮肤，用软毛刷快速刷擦患处皮肤等方法。 

⑥手功能训练：采用手功能多样训练器对患者进行手功能训练。 

1．3疗效评价 显效：上肢及手功能基本正常，肌力达到4—5级或提高3级以 

上；有效：上肢及手功能部分恢复，肌力提高1~2级；无效：治疗后无明显改善。 

1．4统计学分析 所有数据均采用 SPSSI1．0统计软件包进行分析，计数资料 

采用率表示，组间治疗效果的比较采用结果变量为有序变量的单向有序R~C 

列联表资料的秩和检验，以P<0．05为差异有统计学意义。 

2 结果 

2．1上千型组与全臂型组患儿治疗效果的比较 上千型组患儿的治疗效果显 

著优于全臂型组，两组比较差异有统计学意义(P(0．05)。结果见表 1。 

2．2短期病程组与长期病程组患儿治疗效果的比较 短期病程组患儿显效41 

例，有效 7例，无效 0例；长期病程组患儿显效 5例，有效 l8例，无效 3例。 
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衰 1 上干型组与全臂m CQmJL治疗效果的比较【n(％)】 

短期病程组患儿的治疗效果显著优于长期病程组，两组比较差异有统计学意 

义(P<0．05)。 

3 讨论 

臂丛神经损伤后功能恢复仍然是目前医学界的难题之一，本研究对臂丛 

神经损伤患儿采用的综合康复治疗包括推拿、穴位注射、针灸、电疗等方法。结 

果显示上干型组患儿的治疗效果显著优于全臂型组，两组比较差异有统计学 

意义(p(0．05)；短期病程组患儿的治疗效果显著优于长期病程组，两组比较差 

异有统计学意义(f如．05)。 

推拿、针灸具有疏通经络、推行气血、扶伤止痛、祛邪扶正、调和阴阳的效 

果。鼠神经生长因子是从小鼠颌下腺提取的神经生长因子。据报道，通过穴位 

注射鼠神经生长因子可以改善周围神经损伤所导致的肢体运动功能障碍，缩 

短神经一肌肉动作电位潜伏期，提高神经一肌肉动作电位幅度 ，这提示着该药 

具有促进损伤神经恢复的作用 。此外，近年来大量科研证明，电疗可以改善 

周围神经的血液循环，消除周围神经的炎症、水肿，减轻神经损伤，从而具有促 

进神经再生的功能131。 

综上所述，综合康复治疗对上干型、短期病程的臂丛神经损伤患儿疗效较 

好，因此临床上应尽量减少臂丛神经损伤的范围，即使发生损伤，应尽早使患 

儿接受综合康复治疗。 
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某社区卫生服务中心对已婚妇女保健需求的调查 
韩 红琴 
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摘要：目的 探讨社区已婚妇女的健康现状及保健需求。方法 随机抽取社区卫生服务中l心的 1个社区的243名已婚妇女作为研究对象。采用自蝙调查问卷结合临 

床检查和化验对妇女生殖保健情况进行调查。结果 46．1％的已婚妇女有生殖系统感染或疾病．又以阴道炎、慢性宫颈炎和附件炎为主。已婚妇女对生殖疾病的预防 

方法、生殖痰痛的感染避径、乳腺痰病的预防措施三项的需求较大。结论 社区卫生服务中 应针对性的开展妇女保健工作．以便迭到妇科痰病早发现、早诊断、早 

治疗。 

关麓词：社区卫生：已婚妇-k-；~健：需求 

当前，随着社会经济发展，社会压力的增大，人们的心理压力不断增加，加 

之行为生活方式的改变，已婚妇女发生生殖道感染的机率增加。妇女生殖健 

康状况直接影响了其身心健康、工作和生活 因此，了解社区已婚妇女生殖健 

康状况和保健需求对于采取干预措施，做好预防和治疗有重要意义。本文就 

某社区卫生服务中心关于已婚妇女的保健需求的调查进行报道。 

1 资料与方法 

1．1一般资料 随机选取某社区卫生服务中心负责的 1个社区的 243例已婚 
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妇女作为研究对象，于2010年6月展开已婚妇女保健需求的调查。选取的研 

究对象年龄在22—54岁之间，平均为(35．6±4．1)岁。 

1．2方法 

1．2．1问卷调查 采用自编调查问卷进行调查，调查问卷由基本情况、生殖健 

康状况和需求调查等三个部分组成。①基本情况包括性别、年龄、职业、婚姻状 

况、文化程度等。(魏 康状况主要是调查妇女有无生殖道相关的疾病。如阴道 

炎、宫颈炎、盆腔炎、附件炎等，以及乳腺疾病等。③需求调查是对妇女的健康 

需求情况进行调查，包括生殖健康相关问题的咨询、疾病的检查或治疗等
。 

1．2·2检查方法 生殖健康状况是通过妇科检查、乳腺外科检查及辅助检查获 
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