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皆差异非常显著 (表 3 )
.

表 3 我校 86 队学员各因子分与地方大学卫生

系学生比较 ( 至 士 : )

我校 86 队学员 地方大学卫生系学生

项 目 ( 二 = 11 3 ) ( n = 2 25 ) P 值

拐 体 化 1
.

27士 0
.

3 4 1
.

3 4士 0
.

3 9 < 0
.

0 5

强 迫 1
.

5 2士 0
.

4 1 1
.

8 9士 0
.

6 5 < 0
.

0 0 0 1

人际关系 1
.

5 9士 0
.

4 3 1
.

9 9士 0
.

7 0 < 0
.

0 0 0 1

抑 郁 1
.

4 4士 0
.

3 7 1
.

7 3士 0
.

6 4 < 0
.

0 0 0 1

焦 虑 1
.

3 2士 0
.

2 9 1
.

5 5士 0
.

5 1 < 0
.

0 0 0 1

敌 对 性 1
.

4 2士 0
.

` 8 1
.

6 4士 0
.

6 5 > 0
.

0 5

恐 怖 1
.

15士 0
.

2 2 1
.

4 2士 0
.

4 8 < 0
.

0 0 0 1

偏 执 1
.

4 9士 0
.

4 5 1
.

8 3士 0
.

6 5 < 0
.

0 0 0 1

精神病性 1
.

3 3士 0
.

8 7 1
.

6 2士 0
.

5 2 > 0
.
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3 讨论

由结果可见
,

我校军 医临床医学专业 86

队学员在 S C L
一

90 的各项指标上
,

全面低于地

方大学卫生系学生
,

也普遍低于我国常模青年

组
.

说明我校军 医临床医学专业五年级 86 队

学员的心理间题 比标准状况还少
,

称为
“

超稳

定
”

状态
。

其原因从社会心理学角度进行剖析
,

可能有下述几点
:

( 1) 学生在解放军这所大熔炉 中磨练了 5

个年头
,

丰富了知识
、

长了身体
、

意志品质得到

很大的锻练
,

已适应了高度组织纪律性的军旅

生活
。

( 2) 经 5 年的坚苦奋斗
,

初步具备当一名

军 医的条件
,

很快就要毕业走上工作岗位了
,

内心充满了兴奋快乐和 自豪感
,

积极的情绪占

了主导地位
.

( 3 )
“
超稳态

”

是心理十分稳定
,

这虽有利

于安定团结
,

但反过来也说明我们的学员思想

不够活跃
。

另外
,

我校还尚未完全转到
“
生物心

理社会
”
医学模式的轨道上

,

毕业生还不懂医

学心理学的知识
,

将来工作会有困难的
,

这点

学员还不认识
,

但也不会影响 他们的心理状

态
。
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颈 2 硬膜外海绵状血管瘤一例报告

周荣福
.

冯 华 (第三军医大学西南医院脑外科 ) 6 3。。 3 8

脊髓硬膜外海绵状血管瘤临床少见
。

儿童发生于

颈段者尚未见报道
,

我科收治一例
,

现报告如下
.

病历摘要

男性
,
9 岁

,

因颈部疼痛伴四肢进行性麻木
,

无力

4周于 1 9 9 2 年 5 月 18 日入院
。

无发烧及大小便功能

障碍
,

以抗炎
、

对症等治疗无好转
。

查
:

颈抗柑
,

颈 2 以

下痛觉减退
,

四肢肌力 。 级
,

肌张力左上
、

下肢略高
,

右侧正 常
,

健反射 ++
,

浅 反射 士
,

双 侧 aB b in s ik 征

( + )
。

腰穿压力 1
.

I k P a ,

奎肯氏试验完全梗阻
。

颈椎

侧位片见 C
,

、

。

椎间隙变窄
,

余未见异常
。

颈穿注入 150
-

vi s t 6m l后 C T 扫描见颈 2 椎管内右前方蛛网膜下腔

(下转 9 0 页 )

,
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加
,

尤其刺激鼻咽部反应最强烈
。

刺激鼻腔粘膜可通

过一定的反射弧与鼻腔或远离的器官发生密切联系

如刺激鼻腔粘膜
,

通过鼻肺反射引起咳嗽
、

打喷嚏
,

通

过鼻睫反射
,

引起流 泪
、

结膜充血
,

瞳孔缩小及睑痉

挛
` 3 , 。

由于应激反应和交感一肾上腺髓质系统的激

活
,

血中儿茶酚胺增高
,

作用于肾上腺素能受体
,

引起

血压升高
,

脉搏加快
。

置胃管时的这种反应虽然短暂
,

但有时也很强烈
,

一般病人能耐受
,

但对高血压
、

心脏

病
、

高颅压和动脉瘤等病人可出现严重并发症如动脉

瘤破裂
、

心力衰竭
、

心肌缺血
、

心律失常等川
.

对这些

病人保持血流动力学稳定和减轻咽 喉部刺激症状具

有十分重要意义
。

咽喉部表面麻醉可阻断神经末梢和感受器
,

减轻

机体对置胃管的应激反应
。

本实验结果表明
:

对照组

置胃管时恶 心的发生率为 10 。环
,

流泪 为 70 %
,

实验

组恶心发生率为 25 肠
,

流泪为 巧%
,

说明咽喉部刺激

症状明显减轻但不能完全消除这种刺激症状
。

咽喉部

表面麻醉后经鼻腔置管循环反应小
,

平均动脉压轻度

升高 ( 1
.

3 3 k P a )
,

心率最多增快 一4 次 / m in “ ’ .

本实验

结果也证实这一点
,

实验组置胃管后收缩压升高 。
.

49

士 0
.

1一k P a ,

舒张压升高 0
.

2 1 士 0
.

o Zk P a ,

升高率分别

为 15
.

6% 和 19
.

6% ;实验组置 胃管后脉率的增加也

显著低于对照组
。

表明咽喉部表面麻醉明显减轻置胃

管时所引起的心血管反应
。

置胃管时病人常常憋气
,

因此检测了置胃管期间脉搏氧饱和度 (S P O Z )的变化
,

结果两组间无显著差异
,

表明置胃管过程中病人无缺

氧发生
。
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向后压迫
,

蛛网膜下腔梗阻
。

全麻坐位下手术
,

见 C
Z

硬膜外右腹侧有 cZ m x 1
.

cs m x l
.

cs m 肿瘤组织
,

表

面黄褐色
,

部分暗红色
,

质软
,

与硬脊膜有轻度粘连
,

未见明显粗大供应及引流血管
。

切开为海绵状异常血

管
,

有暗红色血液搏动性涌出
,

切除肿瘤
。

病理证实

为海绵状血管瘤
.

术后因呼吸困难
、

咳痰无力
、

气管切

开后明显改善
。

第 3 天右下肢肌力恢复致 I 级
,

术后

一周四肢肌力达 vI 级
,

感觉恢复正常
.

术后 20 d 四肢

肌力达 v
一

级
,

已能站立及扶行
,

痊愈出院
。

更有价值
` , “ ’ .

由于该瘤多无粗大的供应及引流血管
,

手术应争取全切
,

术后脊髓功能多能在较短时间内恢

复
。

在肿瘤不能全切时
,

可考虑作放射治疗
` ” 。

关键词 血管瘤
,

海绵状
;
头颈部肿瘤
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海绵状血管瘤发生于椎管内少见
,

与椎体无关的

原发性海绵状血管瘤则罕见川
。

近期国内文献报道椎

管内海绵状血管瘤均发生于胸段
,

全部为成人
` ’ · ” 。

本

例为 9 岁儿童
,

发生于上颈段
,

术前颈椎片
,

C T 扫描

及手术证实与椎体无关
,

实属罕见
。

本病主要表现为

脊髓压迫症
,

且病情进展缓慢
.

本例进展较快
,

可能与

肿瘤出血有关
.

脊髓造影与一般椎管肿瘤难以区别
,

C T 造影扫描及 M R I 对定位诊断均有帮助
,

但 M R I
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