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2 结 果 

两组孕妇引产结果表 明(表 2)，疤痕子宫利凡诺引产(治疗 

组)，从用药到开始出现宫缩的时间长于对照组(P<0．05)，而 

引产总产程、出血量等方面与对照组相比较无明显差异(P>0． 

o5)。治疗组 1例因胎盘完全植入行子宫次全切除术，因其属 

所统计并发症之外，故未作统计。 

表 2 引产效果比较 

注 ：与对 照组 比较 ，* P<o、05 

3 讨论 

以往剖产史子宫中期妊娠的引产 ，一直被视为禁忌证。这 

可能与既往剖宫产的手术方式多采用古典式有关。近年来，随 

着技术的进步 ，手术方 式的改进 ，绝大多数剖宫产已采用宫下 

段横切口剖宫产术，且术中严格的无痛操作及术后有效抗生素 

的应用 ，使剖宫产子宫 切口的愈合更加 良好 ，而 B超的广泛应 
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用，使子宫疤痕的监测更加明确有效，从而使剖宫产史子宫中 

期妊娠引产的安全性大大提高。中期引产因胎儿较小 ，且骨骼 

易折叠 ，更易通过产道 ，使许多前次剖宫产的指征如胎儿过 大 

致头盆不称自然消失，而不需活婴又使许多因保胎儿而行剖宫 

产的指征消失，故中期妊娠引产效果较为肯定，安全性远较足 

月妊娠高 -3 J。但疤痕子宫引产毕竟是在病理状态下的引产， 

故引产时要严格掌握适应证：①前次剖宫产距本次妊娠 ≥2年 ； 

②前次剖宫产为宫下段横切 口，术后无发热及切 口感染 ；③术 

前 B超检查排除前置胎盘等产科并发症，子宫切口疤痕愈合 良 

好 ，疤痕处无胎盘附着；④本次妊娠无严重的产科 及内科合并 

症。另外 ，在引产过 程中，施行利凡诺注入后应 常规在腹部用 

红笔标记宫底高度 ，严密观察宫缩产程进展情况 ，描记产程图， 

必要时监测生命征 ，产后严密观察 阴道流血 ，子宫收缩情况，再 

次标记宫高。产程 中酌情使用镇静剂。 
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生活和工作环境条件的不断改善 ，医疗保健 知识的普 及和 

提高，人们的健康有了更可靠的保障。调查表明：真正健康的 

人仅占 5％，患有疾病的人 占 2o％ ，而 75％的人处于亚健康状 

态。 

1 亚健康状态基本概念 

亚健康状态是机体介于健康与疾病之间一种生理功能低 

下的特殊状态，是机体尚无器质性病变仅有某些功能性改变的 

“灰色状态”，或称“病前状态”、亚临床潜病期等⋯。其 突出表 

现是：“三减退 ”(活力、反应 能力 、适应能力减退)、“三 高一低” 

(高血脂、高血糖、高血粘稠度，低免疫力)、“五病综合征”(肥胖 
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症 、高血压病、冠心病、糖尿病 、中风)。 

2 亚健康状态的主要类型 

亚健康状态是机体在无器质性病变情况下发生 了一些功 

能性改变 ，因其主诉症状多种多样 ，且不固定，也被称为“不定 

陈述综合征”。亚健康状态可分为三种类型。 

2．1 躯体性亚健康状态 

躯体性亚健康状态表现为躯体性疲劳。虽然不象癌症、心 

脏病那样直接而迅速地威胁人们生命 ，但已严重影响了人们的 

工作和生活，可视为一种危害现代人健康 的隐形杀手 ，需要 引 

起高度重视。中青年 知识分子 、企业 家等 由于长期 超负荷工 

作，劳累过度，不能及时消除疲劳，致使积劳成疾，表现为机体 

抵抗力下降，慢性病多等。 
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2．2 心理 性亚健康状 态 

最常见表现是 焦虑、担心 、恐慌。担心和恐惧是一种发 自 

内心的不安 ，这种精神状态若持续存在 ，无法 自我解 脱和控制 

必定会产生心理障碍。表现为烦躁、易怒、睡眠不佳等。因此， 

常常觉得生活 中危机四伏 、没有能力解决某些难题。严重者感 

到心慌 、心悸 、不安、胃绞痛 ，处理事情慌乱 、手足无措 、无所适 

从_2J。这些可怕的心理疾患 ，可诱发心脏病 、癌症发生。 

2．3 人 际交往性 亚健 康状 态 

主要表现为与他人之 间的心理距离加大 、交往频率下降 、 

人际关系不稳定等。随着社会 的进步 ，竞 争 日益激烈 ，人际交 

往复杂。初步研究发现 ，人们受教育程度的提高、独立意识和 

自我意识的增强，信息接收来源的广泛、及时和量的扩充，个性 

发展的多样化 ，最终导致人际关系的淡化。孤独、冷 漠、自卑 、 

猜疑、自闭，在人与人之间铸起了一道道屏障，这是现代人心理 

障碍又一个重要因素。尤其是年纪较大的人们容 易患上 了感 

情综合征和社会不适应症 ，产生一种被社会抛弃和遗忘的强烈 

孤独感。 

3 亚健康状态恶化 

亚健康状态部分人群(特别是“工作狂”)，对 自己的健康不 

给予足够的重视，或不及时调整亚健康状态 ，任其发展将进 一 

步恶化就有可能出现“过劳死”。过劳死是一种未老先衰 ，猝然 

死亡的生命现象。研究表明易出现过劳死 的人群主要有 以下 

三种 ：收入高且 只知消费不知保养身体的人 ；事业心强 ，特别是 

“工作狂”；家族有遗传早亡倾向又 自以为健康的人。 

4 产生亚健康状态的因素 

产生亚健康状态的原因是多方面的 ，既有生理 、心理平衡 

稳态失调，又有环境、生活条件、工作压力等多因素的影响。社 

会发展日新月异，信息变化加速，使得终身学习成为必然的要 
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求 ，因此 ，学 习新知识 ，创造新思维 ，成 为人们沉重压力和精神 

负担。工作和学习占去了人们的大部分时间，使得人们之间的 

情感交流变得越来越少，越来越空乏，孤独成为人们生存的显 

著特征 。种种利益交织 冲突，人 际关 系变得复杂化 ，使得人 们 

建立和处理人际关系变得更加谨慎和困难。废气、垃圾、工业、 

噪音及射线等 污染 ，宁静祥和 的环境往往被 喧嚣和污浊所 代 

替，严重威胁着人们的生存环境。生活的复杂化、多变性，给人 

们 的恋爱 、婚姻、家庭生活的稳定性产生了越来越多的冲击 ，使 

得人们之间的情感联系薄弱 ，情感受挫的机会增 多，从 而降低 

了人们对情感生活的信心，影响了人们情感生活的质量。 

亚健康状态 现象的普遍存在 ，已成 为不可忽视 的社会 问 

题。处于亚健康状态者，身体不适、心理不安、情绪不佳，物质 

生活无论多丰富，不 能说明生活是幸福 的 ，家庭生活也谈不上 

宁静温馨 。推而广之 ，亚健康状态严重影响人们 的学 习、工作、 

生活的质量和效率。才能得不到应有的发挥，潜能得不到应有 

的挖掘 ，全面发展便严重受阻。显然亚健康状态不仅是个体健 

康问题必须预 以高度重视。作为个体，要有健康的心态 ，不要 自 

寻烦恼 ，调整心态 ，不要过分执着；面对现实，不要想入非非 ；宽 

恕和忍让 ，不要 以自我为 中心；加强锻炼 ，生活有节律等等 J。 

改善亚健康状态的关键是科学的生活方式，构筑健康的“四大基 

石”，即合理的膳食 、适量的运动、戒烟 、戒酒 、心理平衡。同时要 

加强亚健康状态的宣传和教育 ，切实得大家的重视。 
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房间隔缺损(a al septal defects，ASD)是一种常见的先天性 

心脏病，既往外科手术是其唯一的治疗方法。1974年 King等： 

首先应用介入治疗技术闭合继发孔型 ASD。此后，经导管介入 
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性治疗 ASD得到迅速发展，并取得良好的临床治疗效果。其 

中，护理在 ASD介入治疗 中有着重要的意义 ，对治疗疗效有着 

至关重要的作用。本文结合我科 自 1998年 1月至 2003年 l2 

月 70例应用 Amplatzer封堵 器治疗继发 孔型 ASD患者 ，探 讨 

ASD介入治疗中的护理，以取得良好 的疗效。 
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