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一、婴幼儿少尿的标
准是每日尿量少于

A.50毫升
B.100毫升
C.150毫升
D.200毫升
E.250毫升
二、引发小儿急性肾

炎较为常见的相关病原体
是

A.金黄色葡萄球菌
B..β溶血性链球菌
C.肺炎支原体
D.乙型肝炎病毒
E.肺炎链球菌
三、患儿为 8 岁男孩，

水肿，尿液呈浓茶色2天入
院治疗。查体：颜面、眼睑
水肿，心肺听诊无异常。
尿 常 规 检 查 ：红 细 胞
（+++），蛋白（+）。患儿半
个月前曾患过扁桃体炎。
为了明确诊断，最有意义
的检查是

A.ASO（抗链球菌溶
血素“O”）抗体与 ESR（红
细胞沉降率）

B.ASO 与血浆蛋白电
泳

C.ESR与血清补体C3

D.ESR 与 BUN（尿素
氮）

E.血BUN与Cr

四、患儿为 8 岁男孩，
水肿，尿液呈浓茶色2天入
院治疗。查体：颜面、眼睑
水肿，心肺听诊无异常。
尿 常 规 检 查 ：红 细 胞

（+++），蛋白（+）。患儿半
个月前曾患过扁桃体炎。
若患儿病程中出现呼吸增
快，心率增快，奔马律，双
肺布满中、小水泡音，肝
大，血压 120/80 毫米汞柱
（1毫米汞柱=133.322帕），
应首先考虑发生

A.急性肺炎
B.严重循环充血
C.急性肾功能不全
D.高血压脑病
E.低钠血症
五、患儿为10岁女孩，

尿少，水肿 3 天。体检：眼
睑部水肿，血压140/100毫
米汞柱，尿蛋白（+），尿红细
胞（+++）。该患儿诊断是

A.急性肾小球肾炎
B.泌尿系统感染
C.单纯性肾病
D.肾炎性肾病
E.继发性肾病
六、单纯性肾病的临

床表现应排除
A.全身水肿
B.大量蛋白尿
C.低白蛋白血症
D.肉眼血尿
E.高胆固醇血症
七、肾病综合征并发

电解质紊乱，较为常见的
是

A.低钠
B.低钾
C.低钙
D.低镁
E.高钾
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血尿的诊断与治疗

三十而立初心不改三十而立初心不改 不负使命再启征程不负使命再启征程
——河南大学赛思口腔医院30年发展纪实
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血尿是指尿中红细胞增多，新
鲜尿液离心后沉渣在镜下检查，结
果显示红细胞高倍镜视野>3 个。
根据能否被肉眼发现的原则，血尿
可分为肉眼血尿和镜下血尿，前者
要与造成红色尿的其他情况相鉴
别，主要依靠新鲜尿液沉渣镜下检
查。肉眼血尿镜下检查可呈现满视
野的红细胞，其他原因的红色尿则
无红细胞。血尿依其排尿先后可分
为初血尿（初始 10 毫升~15 毫升）、
终末血尿（终末10毫升~30毫升）和
全程血尿，这里还需要注意以下两
点。

1.不要依靠试纸条法确定是否
存在血尿，因为血尿、血红蛋白尿和
肌红蛋白尿都可以在试纸条法中呈
现红细胞或隐血试验阳性。此外，
还有很多因素可以影响试纸条检测
的结果，也有可能出现假阴性。

2.排除假性血尿，确立真性血
尿：主要通过询问病史，排除女性月
经污染尿液和极少见的伪造血尿情
况。

各种原发性或继发性肾
小球疾病引起的肾小球源性
血尿 如慢性肾小球肾炎、狼
疮性肾炎等。肾小球源性血
尿具有全程、不凝、无痛、变形
红细胞尿，以及红细胞管型，
伴有其他肾小球疾病表现（如
蛋白尿、水肿等）的特点。

其他疾病引起的非肾小
球源性血尿 可为全程血尿，
也可为初血尿或终末血尿，

可含有凝血块。
1.全身性疾病引起的尿

路出血，如抗凝药物过量、血
液病（凝血功能及血小板异
常），往往同时伴有其他部位
黏膜及皮肤出血。

2.泌尿系统疾病引起的
尿路出血。

结石：常伴有疼痛。肾
结石以腰部胀痛为主；输尿
管结石则有绞痛并向下腹及

会阴部放射；膀胱尿道结石
有排尿困难，以及排尿中断。

感染：常伴有尿路刺激
征 。 尿 沉 渣 中 以 白 细 胞 为
主。

肿瘤：多见于老年人，表
现为无痛性全程肉眼血尿，
伴或不伴腹部肿块。

其他：如多囊肾、尿路畸
形、肾静脉血栓形成等。

运动性血尿：指仅在剧
烈运动后出现的血尿。

直立性血尿：指血尿出
现在身体直立时，平卧时则

消失。一般具有非肾小球源
性血尿的特点，但也有少数
人可以表现为肾小球源性血
尿，并且可以合并直立性蛋
白尿。患者预后良好，成年
后大多数血尿症状会逐渐减
轻。

腰痛血尿综合征：常见
于年轻女性，口服避孕药者，
表现为一侧或双侧腰痛伴血
尿，肾动脉造影显示肾内动
脉分支变狭窄，有局灶肾缺
血征象。诊断该病需要先排
除其他泌尿系统疾病。

常见病因和临床特点

病史采集
针对血尿的问诊。诱因：

有无前驱感染，与感染密切相
关反复发作的无痛性肉眼血
尿提示 IgA（免疫球蛋白 A）肾
病的可能性大；有无特殊用药
史，如使用肝素、华法林及阿
司匹林等抗凝剂或抗血小板
药物；有无外伤、剧烈运动。
尿色：肉眼血尿多混浊，而血
红蛋白尿多为透明酱油色或
红葡萄酒样。血尿是间断出
现还是持续出现，与发作长痛
伴随的间断血尿提示有结石
的可能性大。血尿出现的时
相：肾小球源性血尿为全程血
尿；非肾小球源性血尿的初血
尿提示病变部位在前尿道，终
末血尿提示病变部位在膀胱
三角区或后尿道；病变在膀胱
及输尿管开口以上部位时可

表现为全程血尿。尿中有无
血丝或凝血块：肾小球源性血
尿多为不凝血尿；而非肾小球
源性血尿多有血丝或血块。
无痛性肉眼血尿伴血块者，应
先考虑泌尿系统肿瘤。

伴随症状的问诊。疼痛：
绝大多数肾小球源性血尿不
伴有疼痛；若伴有单侧或双侧
腰腹痛，则可能为尿路结石。
尿路刺激症状：如伴有尿频、
尿急、尿痛及排尿困难，可提
示尿路感染或前列腺疾病。
发热、盗汗：泌尿系统结核时
可伴有此症状，同时对于老年
人或肾脏肿瘤患者的发热可
以是早期症状，这时的血尿可
以是镜下血尿，晚期可发展为
肉眼血尿。尿量异常。

诊疗经过问诊。1.是否曾
到医院就诊，做过哪些检查，

如血常规、尿常规、尿红细胞
位相、尿微生物及细胞学检
查、肝肾功能、尿路影像学检
查、膀胱镜等。2.治疗和用药
情况，疗效情况，病情变化情
况。

患 病 以 来 一 般 情 况 问
诊。精神、饮食、睡眠、大便和
体重变化。

其他相关病史问诊。1.既
往有无结核病、肝炎、尿路结
石、肿瘤等病史，有无传染病接
触史，有无药物和食物过敏史，
有无外伤、手术史。2.有无长期
疫区居住史，有无烟酒嗜好，以
及性病和冶游史。3.女性婚育
月经史，有无流产史等。4.有无
遗传性疾病家族史。

体格检查
重点注意有无全身皮肤

出血点或紫癜、腹部沿输尿管
走行区压痛、腹部包块、肾区
叩击痛。男性还应做前列腺

指检。
辅助检查
尿常规：确诊血尿。出现

红细胞管型则可以确诊为肾
小球源性血尿，合并蛋白尿时
多提示肾小球源性血尿。若
以白细胞为主，要考虑尿路感
染的可能。

尿红细胞位相：有助于鉴
别肾小球源性与非肾小球源
性血尿。前者多为多种形态
的变形红细胞尿，后者多为正
常形态红细胞尿。

血常规及凝血功能检查：
有助于诊断抗凝药物或血液
系统疾病导致的血尿。

尿病理找癌细胞：对提示
尿路肿瘤有意义。

影像学检查：泌尿系统 B
超、静脉肾盂造影、腹部及盆
腔CT（计算机层析成像）等检
查有助发现尿路结石、肿瘤、
多囊肾等。

诊断思路

处理原则处理原则 关键是针对关键是针对
原发病的治疗原发病的治疗，，除因出血功除因出血功

能障碍能障碍、、凝血功能障碍导致凝血功能障碍导致
的血尿外的血尿外，，外伤或手术导致外伤或手术导致

的严重血尿的严重血尿，，一般无须给予一般无须给予
止血治疗止血治疗。。

转诊指征转诊指征 11..经初步检查经初步检查，，
对血尿原因诊断不清对血尿原因诊断不清，，需要做需要做
进一步检查者进一步检查者。。

22..疑为肿瘤疑为肿瘤、、血液系统疾血液系统疾
病病、、结核病结核病、、上尿路感染上尿路感染、、肾小肾小
球疾病导致的血尿者球疾病导致的血尿者。。

（（河南省卫生健康委基层河南省卫生健康委基层
卫生健康处供稿卫生健康处供稿））

处理原则和转诊指征

“很多年前我在咱们这里看牙，时间太早了，记不清年份
了，能否帮我看看上一次我是哪一年来这里看的牙，是哪位医
生接诊的，我还想找她看牙！”今年3月初，赛思口腔医院东明
路院区客户管理部副主任闫黎飞接到郭女士的电话。闫黎飞
迅速在病案室和电脑端查找郭女士的病历资料，发现她在
1999年来看过牙，2002年预约过牙体牙髓科医生金建娟进行
补牙。

获知之前的诊疗记录，郭女士感叹道：“这么早的病历还
保存着，真好。我从国外返回国内找咱们看牙，真是个正确的
决定。金医生上次给我补的牙，20多年了还好好的。”

4年前，张女士因为牙病在赛思口腔医院东明路院区就
诊，诊疗结束后便主动添加诊治医生的微信，并记下了联系方
式；4年后，张女士的牙病再次发作，即使远在深圳，她也要乘
坐高铁返回赛思口腔医院看牙。

“我从小就怕看牙，好的诊疗技术、好的牙医对我们这种
胆子小的人来说简直就是救命恩人。看牙，我还是喜欢来赛
思口腔医院。”张女士说。

郭女士、张女士是赛思口腔医院患者群体的缩影。闫黎
飞告诉记者，1998年，赛思口腔医院建立了病历管理制度，
2012年又引进电子病历系统，目前是电子病历和纸质病历双
管齐下，保存了30余万份的患者病历。

“医疗质量和医疗安全是医院发展的生命线。建
院伊始，我们就确立了至善、求真的核心价值观和专
业、品质、信誉、卓越的追求目标，并打造‘专、精、特、
新’的服务品牌，持之以恒地去实现。”赛思口腔医院
院长何宝杰说。

2002年，赛思口腔医院荣获河南省牙防工作技术
指导“先进集体”荣誉；2003年，赛思口腔医院成立种
植科，引进国际种植体创始品牌—瑞典Nobel种植系
统；2008年，赛思口腔医院在河南首家引进口腔专业
CT影像技术，将三维诊断技术应用于种植、牙周、牙
体、外科临床诊疗；2011年，赛思口腔医院被原河南省
卫生厅评为“河南省医院创新管理先进单位”；2012
年，赛思口腔医院被原河南省卫生厅评为“河南省医
院创新管理先进单位”，被原河南省工商行政管理局
认定为河南省著名商标等。如今，该院引进口腔种植
牙机器人，建立种植机器人应用示范中心，加强数字

化诊疗新技术的应用，满足更多患者的需求。
赛思口腔医院不仅是郑州市口腔种植医疗质量

控制中心责任单位、口腔种植诊疗技术临床应用规
范化培训基地依托单位，也是河南省口腔种植医疗
质量控制中心责任单位、河南省口腔种植教育培训
中心、河南口腔种植中心，还将服务品牌推向了全
国。

2023 年，由复旦大学医院管理研究所发布的
“2022年度中国医院专科声誉排行榜”，赛思口腔医院
在华中区口腔专科声誉排名中，位居河南省第二名、
华中区第八名，这已是该院第六次入榜。

“专、精、特、新”的品牌服务不仅叫响全国，还走
向了世界。目前，赛思口腔医院与美国罗切斯特大
学、美国太平洋大学等建立了良好的合作关系，并将
学术交流纳入制度化管理中，为整体医疗水平始终保
持与国际同步奠定了坚实基础。

30多万份病历见证医者仁心

“专、精、特、新”服务品牌叫响全国

“医疗、教学、科研相辅相成，缺一不可。医教研
协同发力才能真正促进医院高质量发展。”何宝杰深
谙医院发展之道，积极谋求与国内、国际高校合作。

2017年，赛思口腔医院与河南大学、美国罗切斯
特大学伊斯曼口腔健康学院合作共建河南大学口腔
医学院，现为河南大学口腔医学院教学医院，承担河
南大学口腔医学院研究生、本科生的教学工作。赛思
口腔医院现有硕士研究生导师8名；2020年以来获得
河南省医学教育优质课一等奖、全省教育系统教学技
能竞赛（高校医科）三等奖、河南省本科教育线上教学
优秀课程一等奖、河南大学校级优秀教改项目等11个
奖项。

2018年10月，赛思口腔医院建成拥有41台教学
头模、1万册专业图书文献室及批判性思考训练室的
医院培训中心，总面积达1800平方米，专门用于开展
种植、正畸、牙体牙髓等专项技术培训，以及河南大学

研究生与本科生教学培训等。
建院以来，赛思口腔医院的医生在国内的口腔全

科、根管治疗、口腔种植等领域病例交流活动中，张继
伦分别获得2020年和2021年的中华口腔医学会全科
口腔医学专业委员会组织的第二届和第三届口腔全
科优秀病例交流活动“全国十强”“全国二十强”；2023
年，樊文获得中华口腔医学会全科口腔医学专业委员
会第五届口腔全科优秀病例交流活动“全国十
强”……

截至目前，赛思口腔医院医务人员已发表论文
198篇，拥有14项专利，参编专著4部，主编《河南省口
腔种植专业医疗质量控制指标》《中国临床案例成果
数据库》入选案例23篇，涉及口腔种植、口腔正畸、口
腔修复、牙体牙髓、口腔黏膜病、口腔全科、口腔护理
等领域。其中，有2个案例被中国科学技术协会评为
优秀临床案例。

扛牢公益大旗

牙齿健康与全身健康有着密不可分的关系。世界卫生
组织倡导“8020”口腔健康理念，即80岁的时候，应该还有20
颗牙齿在使用。然而，最新数据显示，我国口腔疾病的患病
率已经超过90％，但主动看牙医的就诊率却只有10％。

如何让更多人知晓口腔健康、关注口腔健康，赛思口腔
医院坚持不懈地开展公益活动。2017年，该院与河南省慈
善总会发起成立“禾苗雨露慈善基金”，并捐款30万元，为
2000名郑州市3岁~12岁的儿童进行公益性质的窝沟封闭治
疗，让孩子远离龋齿；2018年，赛思口腔医院联合媒体开展

“盛夏拥军致敬最可爱的人”公益活动，面向郑州市寻找军人
及军属，为符合条件者提供免费种植、免费正畸“大礼包”；
2023年，赛思口腔医院在医师节开展“向老师致敬”公益活
动，面向郑州市征集100名优秀教师，为每位教师赠送500元
的口腔医疗保健金；父亲节，开展“父爱圆梦金”守护父亲的
口腔健康活动；2024年开设禾苗雨露公益门诊，面向社会特
殊群体提供无偿口腔医疗服务……

据不完全统计，赛思口腔医院自建院以来，已开展181
场大型系列爱心公益活动，捐赠诊疗设备、资助贫困学子、定
向医疗救助、支援西部建设、开展口腔义诊、宣讲科普常识
等，捐款捐物总价值超过500万元。

此外，赛思口腔医院还建成了融牙齿艺术与牙科文化为
一体的齿艺博物馆，内设古生物化石、牙齿的演化、牙医的荣
誉、赛思与牙齿艺术等特色展区，陈列了310件藏品，从远古
生物牙齿化石到现代口腔医疗科技，广纳珍奇、亘古通今。
迄今，齿艺博物馆已接待1万余名参观者。

“过往皆为序章。三十而立初心不改，我们会继续加强
前瞻性思考、全局性谋划，把医院发展放到健康河南的战略
大局中，以医疗技术和医学人文为基础，以学科建设、人才培
养、质量提升、精细化管理为重点，主动融入全省医疗卫生服
务体系建设，以更加饱满的热情，更加坚定的责任感、使命
感，守护好患者的口腔健康。”何宝杰说。

医教研共同助力高质量发展

“科学与艺术·牙齿健康·微笑每一天”。

1994年，河南大学赛思口腔医院（以下简称赛思口腔医院）创建；2024年是赛思口腔

医院建院30周年。30载风雨，变化的是医院环境越来越好、规模越来越大、技术越来越

精，不变的是以品质为本，以患者为中心，用心呵护口腔健康的理念。

公益助学

优秀临床案例证书

口腔种植机器人手术口腔种植机器人手术


