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3.3%%%%术后康复训练不科学 动力髋螺钉内固定术
后，缺乏科学的训练方法是导致手术失败的重要原
因之一。 为防止老年人长期卧床导致并发症的发
生，需鼓励患者早期下床活动，但在骨折出现骨痂
前应避免患肢负重，过早负重必将加剧主钉切割头
颈，最终导致穿钉、钢板松动。 我们主张早期功能锻
炼应在不负重情况下活动肢体关节及做肢体肌肉
的舒缩活动，至摄片检查确定骨折端有骨痂形成才
逐步负重锻炼。

综上所述，DHS是治疗股骨粗隆间骨折常用的

有效的手段，但应充分掌握其手术的适应证，确定
合理的内固定及手术方式，术后制定科学的康复训
练计划，在整个过程中应充分认识到各个环节的重
要性，让科学有效的治疗方式贯彻始终，这样才能
有效地避免内固定失败，获得更好的治疗效果。
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1%122例社区妇女宫颈脱落细胞学筛查宫颈病变结果分析
陈厚爱

（江西中西医结合医院 南昌 330046）

摘要： 目的：了解社区妇女生殖道的健康状况和患病情况。 方法：对医院所在社区内的妇女做免费的宫颈脱落细胞学检查，采
用 TBS 分级诊断标准作出描述性诊断报告，对筛查出脱落细胞异常的受检者再做阴道镜检查和病理活检。 结果：总共筛查出宫颈
脱落细胞异常者 67 例，其中 ASC-US%、ASC-H%40 例，LSIL%19 例，HSIL%7 例，怀疑 SCC%1 例。 67 例细胞异常者病理组织学活检结果
为 CINⅠ24 例、CINⅡ 6 例、CINⅢ 3 例、原位癌 1 例。 结论：在条件相对较差的基层医疗卫生单位可以采取传统的巴氏涂片法筛查
宫颈病变，对脱落细胞异常者采用国际标准的三阶梯技术可提高诊断准确率，减少漏诊，从而做到早检查、早发现、早治疗，以保障
广大妇女的健康水平。
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%%%%%%%%子宫颈癌的发病率在女性恶性肿瘤中位居第
二，仅次于乳腺癌[1]，严重威胁着妇女的健康。 据最
新估计： 全世界每年约有子宫颈癌新发病例 45.9
万；中国每年子宫颈癌新发病例约有 13.15万。近年
来子宫颈癌的发病率有明显上升和年轻化的趋势
[2]。 由于宫颈癌存在着一个较长的可逆转的癌前病
变期，从宫颈癌前期病变（CIN）发展为宫颈癌需要
10~15年[3]，宫颈癌是目前唯一可以早期发现并能治
愈的妇科癌症。 因此早期筛查、及早发现宫颈癌前
病变是防治子宫颈癌的关键环节。 各级政府为了提
高妇女的健康水平, 已在全国城乡绝大部分地区为
已婚妇女购买健康和保健服务，其中女性宫颈癌普
查便是政府为妇女提供的生殖健康服务, 普通已婚
妇女均可在自己所居住的社区免费做妇科防癌普
查。 现将我院社区卫生服务中心在 2009 年 3 月
~2010年 8月期间所做的 1%122例社区妇女宫颈脱
落细胞学检查结果报告如下：
1%%%%资料与方法
1.1%%%%临床资料 普查对象为居住在本社区范围内
的已婚妇女，年龄 27~59岁，平均年龄为 43.2岁。
1.2%%%%标本采集和处理要求 标本采集前 24h禁止
盆浴、性交、阴道灌洗和局部上药，并在非经期检

查。 受检者取膀胱截石位，用扩阴器暴露宫颈，再用
软木刮板插入子宫颈管内，在宫颈外口鳞状上皮与
柱状上皮交界处， 以外口为中心， 围绕宫颈旋转
360°，将刮出物均匀地涂在备好的载玻片上，马上
将载玻片放入 95%酒精中固定 30min。 用巴氏染液
染色，中性树胶封片。 在奥林巴斯显微镜下观察，按
TBS 描述性诊断方法进行诊断。 结果按年龄分为
<30岁、<40岁、<50岁、<60岁共 4个年龄组报告。
1.3%%%%诊断标准 采用 2004版 TBS分类标准：报告
描述内容：（1）正常范围；（2）感染：包括原虫、细菌、
真菌、病毒及其它感染 ；（3）反应性细胞改变：包括
细胞对炎症、损伤、放化疗及 IUD、萎缩性阴道炎和
激素治疗引起的反应性细胞改变 (本次检查此类改
变归入正常范围内报告)%；（4） 鳞状上皮细胞异常：
包括未明确诊断意义的不典型鳞状上皮细胞
（ASC-US）和不除外高度上皮内病变的不典型鳞状
上皮细胞（ASC-H%）、低度鳞状上皮内病变 LSIL（相
当于 CINⅠ）、 高度鳞状上皮内病变 HSIL（相当于
CINⅡ、CINⅢ）、鳞状细胞癌(SCC)；（5）腺上皮细胞
异常： 包括意义不明确的不典型腺上皮细胞
（AGCUS）、可疑腺癌（GCC）等。
1.4%%%%统计学处理 各年龄组之间检查结果比较用
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字2%检验。 显著性水平：琢=0.05。
2%%%%检查结果
2.1%%%%送检标本评估 满意标本为 942份，满意但是
受限制标本为 157份，不满意标本 23份。
2.2%%%%TBS描述性诊断结果 见表 1。

表 1%%%%1%122 例宫颈脱落细胞学 TBS 描述性结果 例
年龄 正常范围 感染真菌 感染细菌 感染滴虫 ASC-US、ASC-H%%LSIL%%%HSIL%%%可疑 SCC%%%%合计
<30岁 102%%%%%%%%%%%%%%%5%%%%%%%%%%%%%%%%%14%%%%%%%%%%%%%%%%1%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%2%%%%%%%%%%%%%%%%%%%1%%%%%%%%%%0%%%%%%%%%%%%%0%%%%%%%%%%%%%125
%<40岁 221%%%%%%%%%%%%%%%15%%%%%%%%%%%%%%%30%%%%%%%%%%%%%%%%3%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%6%%%%%%%%%%%%%%%%%%%3%%%%%%%%%%1%%%%%%%%%%%%%0%%%%%%%%%%%%%279
%<50岁 212%%%%%%%%%%%%%%%28%%%%%%%%%%%%%%%33%%%%%%%%%%%%%%%%5%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%12%%%%%%%%%%%%%%%%%%5%%%%%%%%%%2%%%%%%%%%%%%%0%%%%%%%%%%%%%297
%<60岁 300%%%%%%%%%%%%%%%44%%%%%%%%%%%%%%%40%%%%%%%%%%%%%%%%2%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%20%%%%%%%%%%%%%%%%%10%%%%%%%%%4%%%%%%%%%%%%%1%%%%%%%%%%%%%421
%%合计 835%%%%%%%%%%%%%%%92%%%%%%%%%%%%%%%117%%%%%%%%%%%%%11%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%40%%%%%%%%%%%%%%%%%19%%%%%%%%%7%%%%%%%%%%%%%1%%%%%%%%%%%%%1%122

2.3%%%%感染 包括由原虫引起的滴虫性阴道炎、由阴
道加德钠菌引起的细菌性阴道炎及由真菌引起的
念珠菌性阴道炎。 从表 1可以看出：50岁以上年龄
组的真菌感染情况与 50岁以下年龄组的真菌感染
情况相比较存在显著性差异（P%<0.05）。 而细菌感染
与滴虫感染情况则各个年龄组之间相比并无显著
性差异（P%>0.05）。
2.4%%%%鳞状上皮细胞异常 包括 ASC-US、ASC-H、
LSIL、HSIL及 SCC。 从表 1可以看出：50岁以上年
龄组与 50岁以下年龄组的鳞状上皮细胞异常相比
较有显著性差异（P%<0.05）。
2.5%%%%组织病理学活检结果 见表 2。

表 2%%%%鳞状上皮细胞异常与组织病理学活检结果比较 例

检测方法 CINⅠ(LSIL)%%%CINⅡ(HSIL)%%%%%CINⅢ(HSIL)%%%%%%%%%%SCC%%%%%%%合计 阳性符合率(%)

病理活检 24%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%6%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%3%%%%%%%%%%%%%%%1(原位癌)%%%%%34

宫颈刮片 19%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%5%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%2%%%%%%%%%%%%%%%1(可疑 SCC)%27%%%%%%%%%%%79.4

3%%%%讨论
女性生殖道细胞病理学检查，不论是用于诊断

恶性肿瘤，还是用于诊断非肿瘤性疾病，观察细胞
前都必须充分了解标本取材、涂片、染色是否满意
以及满意的程度，不可只凭借细胞的改变来做分析
与诊断，而是要从多个细胞、一群细胞或细胞团等
结构上去综合分析加以判断，最后做出正确的诊断
和建议[4]。采用 TBS描述性诊断方法进行报告，极大
地丰富了宫颈细胞病理学的内容及范围，不但能对

女性生殖道的细菌感染、病毒感染、原虫感染、真菌
感染、放线菌感染、衣原体感染等感染性疾病做出
明确的病原性诊断与建议， 对女性生殖道的炎症、
萎缩及放射治疗后的反应性细胞学改变也能做出
明确的诊断与提示。 TBS描述性诊断方法的最大特
点是描述详细，术语统一，所用术语与组织病理学
术语一致，便于临床医师充分了解细胞病理学的诊
断意义，便于世界交流，便于临床随访观察与治疗
[5]。 宫颈细胞学检查目前有两种方法，第一是传统的
巴氏涂片法，第二是液基簿层细胞学法（TCT）。第一
种方法与第二种方法相比优点是价格低廉，简便易
行，无需特殊设备，适合于大规模的普查，尤其适合
经济欠发达地区的基层医疗单位为妇女提供的免
费普查。 缺点是有相对比较高的假阴性率，准确率
较低。 针对第一种方法的缺点可采取如下办法：（1）
对传统的巴氏法检查出有问题的受检者再做阴道
镜和组织学活检即三阶梯技术规范化诊断；（2）对
未查出问题的连续普查 3年，3年均未查出问题的
可以过 2~3年再重新普查。 只要勤做普查，便可及
早发现宫颈癌前病变，从而大大降低宫颈癌的发病
率，提高女性的健康水平。
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