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妥洛特罗贴剂对咳嗽变异性哮喘患儿血清炎症因子的影响

王象勇"

!赵
!

远%

!罗梦琳"

!沈起鹏$

"

",

青海省人民医院检验科!西宁
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%
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西宁
+"####

%

$,
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#

!!

摘
!

要"目的
!

探讨妥洛特罗贴剂对咳嗽变异性哮喘患儿血清炎症因子的影响$方法
!

选取
%#"/

年
+

月至
%#"&

年
""

月青

海省人民医院收治的咳嗽变异性哮喘患儿
'+

例!随机分为观察组和对照组各
$.

例$对照组给予常规对症治疗$观察组在对照

组基础上!给予妥洛特罗贴剂治疗$观察两组治疗前后肺功能)最大呼气流量"

*MZ

#&

"

秒用力呼气容积"

ZMT"

#&用力肺活量

"

ZTR

#&

ZMT"

(

ZTR

*及炎症因子)干扰素
-

"

UZ)4

-

#&白细胞介素
!

"

UV4!

#&

UZ)4

-

(

UV4!

*的变化$结果
!

观察组的总有效率"

.%,

$"-

#高于对照组"

'",'.-

#!差异有统计学意义"

B

#

#,#/

#%两组治疗后
*MZ

&

ZMT"

&

ZTR

&

ZMT"

(

ZTR

升高!观察组的
*MZ

&

ZMT"

&

ZTR

&

ZMT"

(

ZTR

高于对照组!差异有统计学意义"

B

#

#,#/

#%两组治疗后
UZ)4

-

&

UZ)4

-

(

UV4!

升高!

UV4!

降低!观察组的

UZ)4

-

&

UZ)4

-

(

UV4!

高于对照组!

UV4!

低于对照组!差异有统计学意义"

B

#

#,#/

#$结论
!

妥洛特罗贴剂能减轻儿童咳嗽变异性哮

喘的炎性反应!改善肺功能$

关键词"妥洛特罗贴剂%

!

儿童%

!

咳嗽变异性哮喘%

!

炎症因子%

!

肺功能

!"#

!

"#,$.&.

"

0

,1223,"&'$4!"$#,%#"',%!,#$.

文献标识码"

5

文章编号"

"&'$4!"$#

"

%#"'

#

%!4$!&#4#$

!!

咳嗽变异性哮喘是种特殊型哮喘#主要表现为慢性顽固性

咳嗽#好发于儿童#虽无典型的喘息'气促等临床症状#但伴有

气道高反应性(

"

)

*目前临床在常规对症治疗的基础上#常采用

平喘类药物治疗*孟鲁司特钠是种强效白三烯
K!

受体选择

性拮抗剂#能抑制气道平滑肌白三烯活性#从而有效抑制哮

喘(

%

)

*由于患者个体差异较大#咳嗽变异性哮喘的疗效不尽理

想*妥洛特罗贴剂是种透皮可吸收支气管扩张剂#作用持久#

对支气管平滑肌具有高选择性#能激动
'

%

受体及腺苷酸环化

酶#促进环磷酸腺苷的分泌#降低游离
R<

离子释放#促使支气

管平滑肌扩张#降低呼吸道高反应#发挥良好的平喘作用(

$

)

*

本研究对
$.

例咳嗽变异性哮喘患儿在常规治疗的基础上#采

用妥洛特罗贴剂治疗#探讨其临床治疗效果*现报道如下*

B

!

资料与方法

B,B

!

一般资料
!

选取
%#"/

年
+

月至
%#"&

年
""

月青海省人

民医院收治的咳嗽变异性哮喘患儿
'+

例#按照随机数字表法

分为两组#每组
$.

例*全部患儿符合咳嗽变异性哮喘的诊断

标准(

!

)

*观察组男
%&

例#女
"$

例#年龄
%

!

"%

岁#平均$

/,#%

Q",'!

%岁#体质量指数$

"&,+.Q%,./

%

b

;

"

G

%

#病程
"

!

/

个

月#平均$

%,'&Q#,!+

%个月#其中中度咳嗽
%!

例#重度咳嗽
"/

例&既往抗菌药物治疗史
$/

例*对照组男
%+

例#女
""

例#年

龄
%

!

"%

岁#平均$

/,"#Q",+"

%岁#体质量指数$

"',#"Q%,+'

%

b

;

"

G%

#病程
"

!

/

个月#平均$

%,+#Q#,!.

%个月#其中中度咳

嗽
%&

例#重度咳嗽
"$

例&既往抗菌药物治疗史
$!

例*两组男

女比'年龄'体质量指数'病程'病情对比差异无统计学意义$

B

&

#,#/

%#具有可比性*

B,C

!

纳入及排除标准
!

纳入标准!$

"

%全部患儿持续咳嗽
!

周

以上#清晨或夜间加重#咳嗽严重程度为中度或中度咳嗽&$

%

%

年龄
%

!

"%

岁&$

$

%临床无感染征象#或经长时间抗生素治疗无

效&$

!

%患儿的监护人知情同意#签订知情同意书*排除标准!

$

"

%心'肝'肾'神经'造血等严重功能不全者&$

%

%

!

周内
'

受体

激动剂'白三烯受体拮抗剂'激素相关治疗史&$

$

%肺结核'支气

管炎'气道异物'百日咳等其他引起咳嗽的病变&$

!

%参加其他

相关研究者&$

/

%胸片异常者&$

&

%合并鼻窦炎'肺炎'发热等感

染性病变*

B,D

!

方法
!

对照组给予常规对症治疗#包括止咳'解痉平喘'

吸氧等#同时给予口服孟鲁司特钠$鲁南贝特制药有限公司#规

格!

"#G

;

#生产批号!

%#"/#!"+

%#每日
"

次#

&

岁及以下的患儿

每次口服
!G

;

#

&

岁以上的患儿每次口服
/G

;

#均未睡前服

用*观察组在对照组基础上#给予妥洛特罗贴剂$

)1::7K93b7

R7?

D

7?<:173

#

67=7bA *F<3:

#规 格!

#,/ G

;

#生 产 批 号!

"/#&%"U_

%#每日
"

次#

%

!

$

岁患儿每次
#,/G

;

#

$

!

.

岁患儿

每次
",#G

;

#

.

岁以上患儿每次
%,#G

;

#将妥洛特罗贴剂贴于

上臂'背部或者胸部#连续治疗
!

周*

B,G

!

疗效标准
!

按照.咳嗽的诊断与治疗指南$

%#"/

%/中相关

标准拟定(

/

)

#显效!咳嗽'喘息等主要症状全部消失#肺功能水

平恢复正常&好转!咳嗽'喘息等主要症状明显改善#肺功能水

平显著改善&有效!咳嗽'喘息等主要症状有所改善#肺功能水

平改善&无效!主要临床症状均未改善#未肺功能水平无好转#

+

#&!$

+

国际检验医学杂志
%#"'

年
"%

月第
$+

卷第
%!

期
!

U3:IV<@W9>

!

K9B9G@9?%#"'

!

T7F,$+

!

)7,%!



甚至病情加重*总有效率
Y

显效率
e

好转率
e

有效率*

B,H

!

观察指标
!

于治疗前后采用肺功能检查仪$

R)%#%W

型%

检测患者肺功能指标(最大呼气流量$

*MZ

%'

"

秒用力呼气容

积$

ZMT"

%'用力肺活量$

ZTR

%'

ZMT"

"

ZTR

)&采用酶联免疫吸

附法检测血清
UZ)4

-

'

UV4!

的水平#计算
UZ)4

-

"

UV4!

的比值*

B,J

!

统计学处理
!

采用
N*NN"+,#

处理数据#计数资料采用

百分率$

-

%表示#两组比较采用
!

% 检验#计量资料采用
5Q?

表示#组间对比行独立样本
=

检验#组内对比行配对
=

检验#以

B

#

#,#/

为差异有统计学意义*

C

!

结
!!

果

C,B

!

两组疗效对比
!

观察组的总有效率$

.%,$"-

%高于对照

组$

'",'.-

%#差异有统计学意义$

B

#

#,#/

%*

C,C

!

两组治疗前后肺功能变化
!

两组治疗后
*MZ

'

ZMT"

'

ZTR

'

ZMT"

"

ZTR

升高#观察组的
*MZ

'

ZMT"

'

ZTR

'

ZMT"

"

ZTR

高于对照组#差异有统计学意义$

B

#

#,#/

%#见表
"

*

表
"

!!

两组治疗前后
*MZ

*

ZMT"

*

ZTR

*

ZMT"

(

ZTR

变化$

5Q?

%

分组 时间
) *MZ

$

V

"

2

%

ZMT"

$

V

%

ZTR

$

V

%

ZMT"

"

ZTR

$

-

%

观察组 治疗前
$. %,#.Q#,&/ ",/.Q#,$+ %,'"Q#,!+ !$,."Q',&/

治疗后
$.

$,'$Q#,.%

"$

$,#!Q#,/'

"$

$,./Q#,&$

"$

&!,#%Q+,%&

"$

对照组 治疗前
$. %,"%Q#,&+ ",&%Q#,$' %,'&Q#,/" !!,%#Q','"

治疗后
$.

$,#/Q#,''

"

%,!.Q#,/%

"

$,%+Q#,&#

"

/&,+$Q+,".

"

!!

注!与同组治疗前比较#

"

B

#

#,#/

&与对照组治疗后比较#

$

B

#

#,#/

C,D

!

两组治疗前后炎症因子对比
!

两组治疗后
UZ)4

-

'

UZ)4

-

"

UV4!

升高#

UV4!

降低#观察组的
UZ)4

-

'

UZ)4

-

"

UV4!

高于对照

组#

UV4!

低于对照组#差异有统计学意义$

B

#

#,#/

%*见表
$

*

表
$

!!

两组治疗前后
UZ)4

-

*

UV4!

*

UZ)4

-

(

UV4!

对比$

5Q?

%

分组 时间
) UZ)4

-

$

D;

"

GV

%

UV4!

$

D;

"

GV

%

UZ)4

-

"

UV4!

观察组 治疗前
$. !",%+Q"$,'/ "$,'!Q$,/. $,&+Q",#/

治疗后
$. /+,!&Q"&,#$

"$

&,.+Q",&$

"$

+,'!Q%,$&

"$

对照组 治疗前
$. !%,#$Q"$,+% "$,&%Q$,'# $,'.Q","%

治疗后
$. /",$'Q"/,"!

"

.,+/Q%,#&

"

&,/$Q",'!

"

!!

注!与同组治疗前比较#

"

B

#

#,#/

&与对照组治疗后比较#

$

B

#

#,

#/

D

!

讨
!!

论

!!

气道慢性炎性反应是咳嗽变异性哮喘发病的主要病理特

点#白三烯是重要的炎症介质#参与气道慢性炎性反应的发生

与发展(

&

)

*孟鲁司特钠属于白三烯受体拮抗剂#能有效抑制气

道平滑肌细胞中白三烯的表达#降低毛细血管通透性#阻止炎

症细胞的浸润#从而有效抑制气道的炎性反应(

'

)

*妥洛特罗属

于第三代
'

%

受体激动剂#能与机体核苷酸耦合蛋白结合#促使

腺苷酸环化酶成熟为环磷酸腺苷#从而促进蛋白激酶
5

的脱

磷酸作用#降低钙离子的浓度#从而促使支气管平滑肌舒张#有

效减轻气道痉挛及高反应性(

+

)

*同时贴剂可延长药物作用时

间#药物通过皮肤表面缓慢进入机体#提高了药物的安全性#同

时还能避免肝脏的首过效应#尽可能保证了药物的生物利用

度*妥洛特罗贴剂利用药物结晶储存手段#保证了药物持续性

进入机体#尽可能保持一定的血药浓度#从而发挥更持久的效

果#还能有效避免口服药物后血药浓度过高及,晨降-的

发生(

.

)

*

6

淋巴细胞免疫调节功能异常是咳嗽变异性哮喘重要发

病机制之一#主要表现为辅助性
6

细胞
"

$

6="

%功能不足#辅

助性
6

细胞
%

$

6=%

%功能亢进#

6="

"

6=%

比值明显低于正常水

平(

"#

)

*

UZ)4

-

是由
6="

分泌的细胞因子#具有促进炎性反应

的作用#能增强宿主细胞的防御功能#发挥免疫调节作用(

""

)

*

UV4!

主要是由
6=%

细胞分泌的细胞因子#能促进
6

细胞发育

并分化为
6=%

细胞#是
6=%

必需的转化因子#同时能抑制
6="

细胞的功能&

UV4!

还能促进嗜酸性粒细胞的活化和浸润#促进

炎症介质'细胞因子'毒性蛋白的释放#参与炎性反应的发生与

发展#加重气道的炎性反应(

"%

)

*

UZ)4

-

与
UV4!

作为
6="

细胞

和
6=%

细胞的主要炎症因子代表#在气道健康的状态下#二者

保持了一定平衡#一旦失去正常的平衡#可能导致疾病的发

生(

"$

)

*有研究结果表明#咳嗽变异性哮喘患者的
6="

"

6=%

平

衡异常#呈
6=%

方向偏移(

"!

)

*纠正
6="

"

6=%

失衡对治疗咳嗽

变异性哮喘具有重要临床意义*本研究结果显示#两组治疗后

UZ)4

-

显著升高#

UV!

显著降低#

UZ)4

-

"

UV4!

的比值显著升高#

而观察组的改善程度均显著优于对照组*结果提示#妥洛特罗

贴剂能有效纠正咳嗽变异性哮喘患儿气道
6="

"

6=%

失衡#发

挥良好的免疫调节作用#有助于提高临床治疗效果*妥洛特罗

贴剂能抑制嗜酸性粒细胞脱颗粒'肥大细胞'炎症介质的释放#

阻止炎症介质的浸润#具有良好的抗炎作用(

"/

)

*本研究结果

发现#两组治疗后肺功能指标均显著改善#而观察组改善的程

度显著优于对照组*结果提示#妥洛特罗贴剂能进一步提高咳

嗽变异性哮喘患儿的肺功能#其可能的原因为妥洛特罗贴剂对

咳嗽变异性哮喘患儿的免疫功能具有显著的调节作用*

综上所述#妥洛特罗贴剂能显著减轻儿童咳嗽变异性哮喘

的炎性反应#改善肺功能*
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尿液分析仪与显微镜红细胞计数在尿液潜血检验中的价值比较

赵
!

林

"山东省新汶矿业集团公司中心医院检验科!山东新汶
%'"%".
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摘
!

要"目的
!

探讨尿液分析仪与显微镜红细胞计数在尿液潜血检验中的应用价值$方法
!

选取该院收治的
"##

例患者作

为研究对象!所有患者尿液均采用显微镜红细胞计数及尿液分析仪进行检验!并对进行对比研究$结果
!

显微镜红细胞计数共检

测
%$

例阳性尿液!阳性率
%$,#-

%尿液分析仪潜血反应检验共检测出
%+

例阳性尿液!阳性率
%$,#-

!其中
"&

例标本
%

种方法检

测结果均为阳性$以显微镜检红细胞计数为标准'灵敏度
&.,&-

%特异度
+!,!-

%阳性预测值
/',"-

%阴性预测值
.#,$-

%以尿

液分析仪潜血反应为标准'灵敏度
/',"-

%特异度
+$,$-

%阳性预测值
&.,/-

%阴性预测值
'+,#-

$结论
!

两种尿液潜血检验方

法在临床应用中各有优劣!在临床应用中联合使用则可取到互补的效果!根据不同患者情况采用不同的检验方法可获得更准确的

检测结果$

关键词"尿液分析仪%

!

尿液潜血检验%
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显微镜红细胞计数%
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应用价值
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在临床检测中#尿液潜血检验是尿血诊断中最为直接的判

断依据(

"

)

*随着医疗技术的不断发展#临床检验方式也不断增

多#尿液分析仪操作简单#却也存在着不足#易受外界因素影

响#假阳性率或假阴性率较高*而采用显微镜红细胞计数的方

法准确率相对更高#但极其消耗人力物力(

%

)

*本研究选取的

"##

例尿液检验标本同时采用尿液分析仪与显微镜红细胞计

数进行尿液潜血检验#比较这两种检验方式在尿液潜血检验应

用的临床效果#现报道如下*
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资料与方法

B,B

!

一般资料
!

选取于
%#"&

年
$

月至
%#"'

年
'

月本院收治

的
"##

例患者#留取其尿液样本#其中男
&+

例#女
$%

例#平均

年龄$

!%,"Q!,$

%岁*

B,C

!

方法
!

采用尿液分析仪$

NUMWM)N

%检验时#需提前确认

分析仪电源的情况#废液和费带槽清理干净#将
"#GV

患者尿

液样本放入试管内#之后试纸迅速浸入尿液中#随即取出试纸#

条码对外放入仪器内#仪器自动检测和记录*采用显微镜红细

胞计数检测方式时(

$4!

)

#

"#GV

尿液样本离心后取
#,$GV

沉

淀充分混匀#吸出约
%#

#

V

的样本显微镜下观察#记录形态与

红细胞数#需记录
"#

个视野的红细胞数#并计算平均值*

B,D

!

观察指标
!

对比两种检测方法的阳性和阴性例数#并计

算灵敏度'特异度'阳性预测值'阴性预测值*

B,G

!

统计学处理
!

采用
MHB9F

表格处理软件处理数据*计数

资料采用百分率$

-

%表示*
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结
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果
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%

种方法检测结果
!

显微镜红细胞计数共检测
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例阳

性尿液#阳性率
%$,#-

&尿液分析仪潜血反应检验共检测出
%+

例阳性尿液#阳性率
%$,#-

#其中
"&

例标本
%

种方法检测结

果均为阳性*

C,C

!

%

种方法比较结果
!

以显微镜检红细胞计数为标准!灵

敏度
&.,&-

&特异度
+!,!-

&阳性预测值
/',"-

&阴性预测值
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&以尿液分析仪潜血反应为标准!灵敏度
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&特异

度
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&阳性预测值
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&阴性预测值
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*尿液分析

仪检测的结果中#有
"/,&-

的假阳性率和
$#,!-

的假阴性率*

D

!

讨
!!

论

!!

健康人的尿液中是不含有红细胞的(

/

)

#尿液中检测出红细

胞即为尿液潜血*尿液中有红细胞的存在#其原因主要为尿道

异常#具体包括患者膀胱管'输尿管及肾脏等异常*目前临床

上主要采用显微镜红细胞计数检验#检测结果可作为临床初步

诊断的依据*但因其具有资源耗费大'检测时间长且重复性较

差等缺点(

&

)

#在临床实际操作中会受到一定的限制*而尿液分

析仪潜血检验主要是通过分析尿液中的血红蛋白间接检测红

细胞#操作简单#但易受到外界影响#假阳性率'假阴性率较高*

显微镜红细胞计数检验方法检验出的结果更为准确#但极耗费

人力和无力#尽管该种方法存在缺陷#但在临床检验中显微镜

红细胞计数检验方法仍不能忽视其发挥的作用(

'4+

)

*

本研究结果显示#显微镜红细胞计数共检测
%$

例阳性尿

液#阳性率
%$,#-

&尿液分析仪潜血反应检验共检测出
%+

例

阳性尿液#阳性率
%$,#-

#其中
"&

例标本
%

种方法检测结果

均为阳性*可见#两种不同的方法检验结果中存在差异*由于

尿液中含有较多的肌红蛋白影响了尿液检验分析仪#检测结果
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