
合后暴露与辅活化子的结合界面。由于 ERR1 与

ERR3高度同源 , LBD 的结构相似 , 因此 , 我们又在

ERR1相应的 3 、4螺旋区选取了两个极性氨基酸进行

突变 ,即 ERR1 190-423 F232A 、ERR1 190-423K244A ,旨

在研究除AF2结构域外的氨基酸对 ERR1与辅活化子

结合的影响 。结果证实 ERR1与核受体辅活化子相互

作用的位点位于 ERR1 LBD , ERR1与核受体辅活化子

相互作用依赖 ERR1的 AF2 结构域 ,除 ERR1的AF2 结

构域外 ,LBD的其它氨基酸 F232 、K244 也对 ERR1与

核受体辅活化子相互作用起关键作用。这些结果为深

入研究 ERR1的结构与功能奠定了基础。
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两种静脉穿刺方法的对比分析

Comparative analysis of two methods for venous puncture

陈　莉
1
,罗小玲

2
　　(重庆市第九人民医院:1 肝胆外科 , 2 呼吸科 , 重庆 400700)

　　静脉穿刺有两种方法:一种是针头斜面向上 , 针头与皮肤

成一小角度(45°)由静脉上方迅速刺入皮下进入静脉 , 见回血后

顺静脉再进少许 ,简称“新法” ;另一种是针尖斜面向上 , 针头与

皮肤成(20°)角[ 1] , 从静脉上方刺入皮下 , 再沿静脉方向潜行一

小段距离进入静脉 ,见回血后顺静脉再进少许 , 简称“传统法” 。

其区别:“新法”针头从皮下直接进入静脉 , 没有在皮下组织潜

行;而“传统法”针头刺入皮下后 , 在皮下组织潜行 0.2 ～ 1.0 cm

才进入静脉。为减少患者静脉穿刺疼痛 , 降低拔针后局部肿

胀 ,提高穿刺成功率 , 我们对临床上的两种穿刺方法进行了比

较 ,效果满意 , 现报告如下。

　　作者简介:陈　莉(1965-),女 ,重庆市北碚区人 ,主管护师 ,主要从事肝胆外

科护理管理方面的研究。电话:(023)68282225

　　收稿日期:2004-06-25;修回日期:2004-08-18

1　材料与方法

1.1　研究对象
　　选取我院呼吸科神态清楚 , 神经系统反射正常 , 一般情况

良好的患者 240 例。随机分为“新法”和“传统法”两组各 120

例 ,两组年龄 , 性别差异无显著性(P>0.05)。

1.2　方法
　　采用单盲法 ,两组均由专人(指静脉穿刺技术过硬的 3 名

护士)进行严格无菌操作。新法组 120 例 , 其中男 52 例 , 女 68

例 ,平均年龄 57.2 岁;传统法组 120 例 ,其中男 63 例 , 女 57 例 ,

平均年龄 57.7岁。根据疼痛反应(患者皱眉 , 肢体抽动及口中

发出嘘声或痛苦表情 ,呻吟声)将疼痛程度分为剧痛 , 较痛 , 微
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实验中我们偶然发现 ,将人的全厚皮片移植于裸鼠的

背部 ,全厚皮片干痂脱落后局部可产生明显的瘢痕增

生
[ 3]
,故推测是残存的人真皮导致了瘢痕的持续增生。

文献[ 4]报道人的真皮深层可能在增生性瘢痕的发生

中起重要作用 ,因此 ,我们设计实验 ,分别移植人的全

厚 、中厚 、刃厚以及大鼠的全厚皮片 ,观察局部瘢痕增

生的情况 ,以研究人的真皮在 HS发生中的作用 。

结果显示 ,移植的皮片相继发生干痂脱落 ,人全厚

皮片组局部可见到明显的瘢痕增生 ,人中厚皮片组有

一定程度的瘢痕增生 ,但增生程度及发生率均明显不

如人全厚皮片组 ,而人刃厚皮片组和大鼠全厚皮片组

则根本不发生瘢痕增生。

在完全相同的周围微环境下 ,只有移植人皮片才

发生瘢痕增生 ,该结果一方面再次证实只有人才会发

生HS这一现象 , 另一方面说明皮肤是发生 HS 的基

础 ,决定 HS 发生与否的因素存在于皮肤组织内。全

厚皮片与中厚皮片及刃厚皮片的区别在于保留有完整

的真皮层 ,而只有移植人的全厚皮片才会发生明显的

瘢痕增生 ,则进一步说明决定 HS 发生与否的因素存

在于人皮肤真皮层。

我们推测 ,裸鼠体内存在非 T 细胞依赖的免疫机

制 ,人皮片移植后受到排斥 ,逐渐干痂坏死脱落。但裸

鼠为 T细胞免疫缺陷动物 ,人的部分真皮又得以长期

存活 ,这存活的部分人真皮成为后来瘢痕增生的基础 ,

其中的成纤维细胞在长期炎症的刺激下功能状态发生

改变 ,合成大量的胶原等细胞外基质 ,从而导致瘢痕的

持续增生 。
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　　(上接 2135页)
痛 ,无痛。记录两种方法在进针时产生的疼痛的例数 , 一次穿

刺成功例数 ,拔针后局部肿胀情况。

1.3　统计学分析
　　统计软件为SPSS10.0。两组患者的年龄比较采用 t 检验 ,

性别及结果比较采用χ2 检验。

2　结果

　　两种穿刺方法效果观察 ,见表 1。

表 1　两种穿刺方法效果观察(n=120)

方法 无痛 微痛 较痛 剧痛 一次穿刺成功率(%) 拔针后局部肿胀

新法 64＊ 53 3 0＊ 100 0＊

传统法 0 55 59 6 95 7

与传统法比较 , ＊:P<0.05

3　讨论

　　从表 1经分析可以看出“新法”无论是从穿刺成功率 、疼痛

减轻程度 ,还是从局部有无水肿来看 , 都优于“传统法” , 分析其

主要原因是:皮肤和皮下组织含有丰富的神经末梢 , 对各种刺

激特别敏感 ,而血管内无神经 , 所以针头进入静脉后无疼痛 , 因

此 ,“新法”针头从皮下直接进入静脉;进针阻力很小 , 操作时手

感灵活 , 进入静脉定位准确 , 故能提高穿刺成功率;进针 、拔针

阻力小 ,操作时间短 , 对皮肤和皮下组织损伤 、牵拉及神经末梢

刺激很弱 ,所以患者感到微痛或无痛 , 因而备受患者欢迎;拔针

后无菌棉签能准确有效压迫静脉穿刺点而止血 , 如某种原因压

迫不好 ,血液会迅速溢出而被及时发现 ,避免了局部肿胀。“传

统法”针头在皮下组织潜行一小段距离(0.2～ 1.0 cm)才进入静

脉 ,潜行距离越长 , 针头所受阻力越大 , 操作常有涩滞感 , 很难

按定位进入静脉或用力不当穿破静脉 , 导致穿破失败;潜行越

大对皮下组织损伤 、牵拉及神经末梢的刺激就越大 , 所以疼痛

明显[ 2] ;因皮肤穿刺点与静脉穿刺点相距较远 , 拔针时无菌棉

签不能有效地同时压迫皮肤穿刺点与静脉穿刺点 , 因此 , 血液

易渗入皮下形成血肿 , 局部渐变青紫色 , 给患者造成不必要的

痛苦。皮下组织损伤面积越大 , 形成瘢痕越大 , 造成感染机会

越多 ,血管修复困难 , 从而影响重复穿刺的成功 , 给重复穿刺带

来困难。

综合上述 ,“新法”能提高静脉穿刺成功率 , 减轻患者疼痛。

故主张在临床工作中进行静脉穿刺时 ,采用“新法” 。

　　关键词:静脉穿刺;对比分析

　　中图法分类号:R472.9　　　文献标识码:B

参考文献:

[ 1] 吕式瑗.护理学基础[ M] .北京:中国和平出版社 , 1996.165.

[ 2] 蒋学梅 , 隋广兰 , 吕宜凤 , 等.老年人浅静脉输注性损害的调查研

究[ J] .实用护理杂志 , 2002 , 18(2):3-4.

(编辑　陈聪连)

2138　　　　　　　　　　　　　　　　　第　三　军　医　大　学　学　报　　　　　　　　　　　　　　　第 26卷


