
２.３ 两组患者对矫治后效果的满意率对比:观察组对

矫治后效果的满意度为 ９７.６２％,与对照组的 ９０.００％
相比,差异无统计学意义( ＝ ２.０７７,Ｐ>０.０５)。 见表 ３。

表 ３ 两组患者对矫治后效果的满意率对比

组别 总满意人数 满意率(％)

观察组(ｎ＝ ４２) ４１ ９７.６２

对照组(ｎ＝ ４０) ３６ ９０.００

３ 讨 论

在正畸临床,骨性反合属于一类较为多见的错合

症状,其主要表现在面中三分之一凹陷,且上颌后缩而

下颌前突。 对于恒牙期的治疗措施目前主要是以拔牙

矫治掩饰患者上下颌骨的不协调症状,包含双颌拔牙

以及下颌单颌拔牙等方式,由于国内相关报道大都注

重于单种拔牙方式对患者产生的疗效,较少涉及两种

拔牙方式对患者口腔内软硬组织的影响[５]。
研究发现,观察组治疗前后的硬组织 Ｘ 线检测差

值中,Ｕ１－ＳＮ 角、Ｕ１－ＮＡ 角及 Ｕ１－ＮＡ 距显著小于对

照组,Ｕ１－Ｌ１ 角显著大于对照组,而其他相关指标并

无明显差异。 提示两组患者矫治后的口腔硬组织差异

主要表现在上颌骨及上前牙。 符合 Ｃｈｅｎ Ｘ 等[６]的报

道结果。 分析原因,笔者认为这主要可能是因为观察

组在患者的上下颌行 ４ 个前磨牙的对称拔除,上颌间

隙可用来解除患者的上颌拥挤,而上前牙唇倾度在矫

治之后会发生轻微减小,但对照组患者并未行上颌拔

牙,在矫治之后其上颌会排齐整平,且上前牙唇倾度发

生轻微增加,因此致使两组患者的上前牙改变有较大

差异。
研究发现,观察组治疗前后的软组织 Ｘ 线检测差

值中,上唇凸距及上唇－审美距显著小于对照组,鼻唇

角显著大于对照组,提示两组矫治后软组织的区别主

要表现在上唇,原因可能是两组间具有上颌拔牙与否

的差异,患者在矫治之后其上切牙唇倾度具有一定的

差异,因此致使上唇凸距、上唇－审美距以及鼻唇角等

指标在两组间有所区别。 此外,本文研究结果显示,观
察组对矫治后效果的满意度为 ９７.６２％,与对照组的

９０.００％相比,差异无统计学意义。 这表明两种矫正方

式均具有一定的效果,且均可较好地符合患者的心理

承受预期。 需要指出的是,观察组由于需拔除患者的

上下颌共 ４颗牙齿,因此在上、下颌及前、后牙均要作

出大幅度调整,所需治疗时间通常较对照组更长。 另

外需掌握好上颌拔牙适应征,必须在患者上颌发生中、
重度拥挤时才可考虑将 ２ 个前磨牙予以拔除,否则将

导致上颌内收较多影响患者的面型审美[７]。 换言之,
观察组适应征主要为上颌合并中重度拥挤的有中度骨

性反合症状的患者,而对照组适应征主要为上颌轻度

拥挤以下的有轻、中度骨性反合症状的患者。 由于正

畸拔牙矫治仅可形成轻微改建,对于严重的骨性反合

者,应通过正颌外科矫治手术方可获得较好的治疗效

果。
对于成人骨性反合患者的治疗,使用双颌拔牙及

下颌单颌拔牙均具有较好的矫治效果,但前者适应症

为上颌合并中重度拥挤的有中度骨性反合症状的患

者,而后者适应征主要为上颌轻度拥挤以下的有轻、中
度骨性反合症状的患者。
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高危型人乳头瘤病毒感染女性的配偶感染认知及需求调查
刘学伟, 赵学英, 刘京生, 杜 昆, 赵海英

(华北石油管理局总医院, 河北 任丘 ０６２５５２)
【摘 要】 目的:了解高危型人乳头瘤病毒(ｈｕｍａｎ ｐａｐｉｌｌｏｍａ ｖｉｒｕｓ,ＨＰＶ) 感染女性的配偶对 ＨＰＶ
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感染知识的认知状况及需求情况。 方法:对 ３７２ 例高危型 ＨＰＶ 检测阳性女性的配偶进行 ＨＰＶ 感染知

识和 ＨＰＶ检测意愿的问卷调查。 结果:回收有效问卷 ３６５ 份,有效率 ９８.１％。 ＨＰＶ 感染知识问卷部分

回答全部正确率为 ４.４％(１６ / ３６５)。 各单项知识的知晓率均未超过 ４０％。 认知度与年龄、居住地、文化

程度、收入等有关。 ９３.７％的男性愿意妻子接受 ＨＰＶ 检测,３４.５％的男性愿意自己接受 ＨＰＶ 检测。 男

性希望获取 ＨＰＶ相关知识的渠道为网络信息平台、医疗卫生机构和传统信息媒介。 结论:感染高危型

ＨＰＶ女性的配偶对 ＨＰＶ感染知识匮乏,有必要对其开展 ＨＰＶ知识的健康教育。
【关键词】  男 性； 人乳头瘤病毒； 认 知
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ａｍｏｎｇ Ｓｐｏｕｓｅｓ Ｗｈｏｓｅ Ｗｉｆｅ Ｉｎｆｅｃｔｅｄ ｗｉｔｈ Ｈｉｇｈ Ｒｉｓｋ ＨＰＶ

ＬＩＵ Ｘｕｅｗｅｉ, ＺＨＡＯ Ｘｕｅｙｉｎｇ, ＬＩＵ Ｊｉｎｇｓｈｅｎｇ, ｅｔ ａｌ
(Ｇｅｎｅｒａｌ Ｈｏｓｐｉｔａｌ ｏｆ Ｈｕａｂｅｉ Ｐｅｔｒｏｌｅｕｍ Ａｄｍｉｎｉｓｔｒａｔｉｏｎ, Ｈｅｂｅｉ Ｒｅｎｑｉｕ ０６２５５２, Ｃｈｉｎａ)

【Ａｂｓｔｒａｃｔ】Ｏｂｊｅｃｔｉｖｅ: Ｔｏ ｉｎｖｅｓｔｉｇａｔｅ ｔｈｅ ｃｏｇｎｉｔｉｖｅ ｓｔａｔｕｓ ａｎｄ ｄｅｍａｎｄｓ ｆｏｒ ＨＰＶ ｉｎｆｅｃｔｉｏｎ ｋｎｏｗｌｅｄｇｅ ａ-
ｍｏｎｇ ｓｐｏｕｓｅｓ ｗｈｏｓｅ ｗｉｆｅ ｉｎｆｅｃｔｅｄ ｗｉｔｈ ｈｉｇｈ ｒｉｓｋ ＨＰＶ. Ｍｅｔｈｏｄｓ: Ｔｈｅ ＨＰＶ ｉｎｆｅｃｔｉｏｎ ｋｎｏｗｌｅｄｇｅ ａｎｄ ｔｈｅｉｒ ｄｅ-
ｔｅｃｔｉｏｎ ｗｉｓｈｅｓ ｏｆ ３７２ ｍｅｎ ｗｈｏｓｅ ｗｉｆｅ ｉｎｆｅｃｔｅｄ ｗｉｔｈ ｈｉｇｈ ｒｉｓｋ ＨＰＶ ｗｅｒｅ ｉｎｖｅｓｔｉｇａｔｅｄ ｂｙ ａ ｑｕｅｓｔｉｏｎｎａｉｒｅ. Ｒｅ-
ｓｕｌｔｓ:３６５ ｖａｌｉｄ ｑｕｅｓｔｉｏｎｎａｉｒｅｓ ｗｅｒｅ ｃｏｌｌｅｃｔｅｄ, ｔｈｅ ｖａｌｉｄ ｒａｔｅ ｗａｓ ９８.１％. ＨＰＶ ｉｎｆｅｃｔｉｏｎ ｋｎｏｗｌｅｄｇｅ ａｗａｒｅｎｅｓｓ
ｒａｔｅ ｏｆ ｔｈｅ ｍａｌｅ ｗａｓ ３２.３％. Ｃｏｇｎｉｔｉｖｅ ｄｅｇｒｅｅ ｗａｓ ｒｅｌａｔｅｄ ｔｏ ｔｈｅｉｒ ａｇｅ, ｒｅｓｉｄｅｎｃｅ, ｅｄｕｃａｔｉｏｎａｌ ｌｅｖｅｌｓ ａｎｄ ｉｎ-
ｃｏｍｅｓ. ９３.７％ ｏｆ ｔｈｅ ｍｅｎ ａｇｒｅｅｄ ｈｉｓ ｗｉｆｅ ｔｏ ｒｅｃｅｉｖｅ ＨＰＶ ｄｅｔｅｃｔｉｏｎ, ｂｕｔ ｏｎｌｙ ３４.５％ ｏｆ ｔｈｅ ｍｅｎ ｈａｖｅ ｗｉｓｈ ｏｆ
ｔｈｅｉｒ ｏｗｎ. Ｔｈｅ ｃｈａｎｎｅｌ ｗｈｉｃｈ ｍｅｎ ｗａｎｔ ｔｏ ｏｂｔａｉｎ ＨＰＶ－ｒｅｌａｔｅｄ ｋｎｏｗｌｅｄｇｅ ｗｅｒｅ ｎｅｔｗｏｒｋ ｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎ ｐｌａｔｆｏｒｍ,
ｍｅｄｉｃａｌ ｉｎｓｔｉｔｕｔｉｏｎｓ ａｎｄ ｔｒａｄｉｔｉｏｎａｌ ｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎ ｍｅｄｉａ. Ｃｏｎｃｌｕｓｉｏｎ: Ｔｈｅ ｍｅｎ ｗｈｏｓｅ ｗｉｆｅ ｉｎｆｅｃｔｅｄ ｗｉｔｈ ｈｉｇｈ ｒｉｓｋ
ＨＰＶ ａｒｅ ｌａｃｋ ｏｆ ＨＰＶ ｉｎｆｅｃｔｉｏｎ ｋｎｏｗｌｅｄｇｅ, ｉｔ ｉｓ ｎｅｃｅｓｓａｒｙ ｔｏ ｃａｒｒｙ ｏｕｔ ｈｅａｌｔｈ ｅｄｕｃａｔｉｏｎ ｏｆ ＨＰＶ ｉｎｆｅｃｔｉｏｎ
ｋｎｏｗｌｅｄｇｅ ａｍｏｎｇ ｉｎｆｅｃｔｅｄ ｗｏｍｅｎ’ｓ ｈｕｓｂａｎｄ.

【Ｋｅｙ ｗｏｒｄｓ】  Ｍａｌｅ； ＨＰＶ； Ｃｏｇｎｉｔｉｖｅ
  我们对检测高危型 ＨＰＶ 阳性女性的配偶进行了

ＨＰＶ感染知识的认知状况进行调查,为采取有效措施

预防病毒传播、促进感染女性生殖健康提供参考依据。
１ 对象与方法

１.１ 调查对象:２０１４年 ６月至 ２０１５年 １０月在我院泌

尿外科就诊的已婚男性 ３７２ 例,配偶经宫颈组织 ＨＰＶ
检测确定为高危型 ＨＰＶ阳性,自愿参加本研究。 排除

有交流障碍或不配合调查者。 所有调查对象均在自愿

原则下接受调查。
１.２ 调查方法

１.２.１ 调查问卷:参考国内文献[１]自制,内容包括 ４
个方面:①基本信息,包括年龄、居住地、文化程度、平
均月收入等；②ＨＰＶ 感染感染知识,包括传播途径及

易感因素、与宫颈癌相关性、筛查知识、预防与治疗、疫
苗知识五项,每项 ２ 个题,共 １０ 题。 每题答题方式分

“是”“不是”“不知道”三种；③ＨＰＶ检测意愿,包括妻

子定期检测的意愿、男性接受 ＨＰＶ检测意愿以及不愿

意接受 ＨＰＶ检测的主要原因,共 ３题,为开放性问题；
④男性希望获取 ＨＰＶ相关知识的渠道,包括网络信息

平台、医疗卫生机构(包括妇幼保健院、城市社区医疗

服务中心、大医院妇产科等)、传统信息媒介或其他渠

道等,为单选题。
１.２.２ 判定标准:ＨＰＶ感染知识每单项 ２ 小题全部回

答正确为此单项知晓,计算单项知晓率。
１.２.３ 质量控制:调查表经预调查并结合专家建议进

行修改。 调查问卷回收后逐份核对、录入,发现空项漏

项等问题及时向调查对象核对。
１.３ 统计学方法:采用 ＳＰＳＳ１６.０ 统计学软件进行数

据分析,计数资料以率(％)表示,组间比较采用 χ２ 检

验,Ｐ<０.０５为差异具有统计学意义。
２ 结 果

表 １ 调查对象 ＨＰＶ感染知识知晓情况

题目 回答正确人数 单项知晓率(％)

传播途径及易感因素 １３２ ３６.２

与宫颈癌相关性 １０３ ２８.２

筛查知识 １１５ ３１.５

预防与治疗 ８６ ２３.６

疫苗知识 ５０ １３.７

２.１ 基本情况:共发放问卷 ３７２份,回收有效问卷 ３６５
份,有效率 ９８.１％。 调查对象年龄 ２５~５６岁,平均(３９.
８±１１.５)岁；居住地为城镇 ２５２人(６９.０％),非城镇 １１３
人(３１.０％)；文化程度分布以中学及中专居多,占 ４３.
３％(１５８人)；月收入 １０００ ~ １００００ 元,平均(４０３８.７±
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１４３９.６)元。
２.２ ＨＰＶ感染知识知晓情况:３６５份调查问卷只有 １６
份全部回答正确,全部正确率为 ４.４％。 ８４.９％(３１０ /
３６５)的被调查者听说过宫颈癌,但听说过 ＨＰＶ感染的

仅有 １６.４％(６０ / ３６５)。 ＨＰＶ 感染的五项知识的单项

知晓率均未超过 ４０％。 见表 １。

２.３ 不同特征调查对象对 ＨＰＶ 感染知识的认知情

况:随着年龄的增加,男性对 ＨＰＶ认知度降低,居住地

为城镇的男性认知度高于非城镇男性,文化程度较高

的男性认知度较高,高收入组男性认知度高于低收入

组,各组间差异有统计学意义(Ｐ<０.０５)。 见表 ２。

表 ２ 不同特征调查对象对 ＨＰＶ感染知识的知晓情况

特征 例数 知晓人数 知晓率(％) χ２ 值 Ｐ 值

年龄(岁) ４.５４ ０.０３３

<３０ ５６ ２６ ４６.４

~３９ １２３ ４８ ３９.０

~４９ １４９ ３８ ２５.５

≥５０ ３７ ６ １６.２

居住地 １０.４５ ０.００１

城镇 ２５２ ９６ ３８.１

非城镇 １１３ ２２ １９.５

文化程度 ９.３３ ０.００９

小学及以下 ８３ １６ １９.３

中学及中专 １５８ ５４ ３４.２

大学及以上 １２４ ４８ ３８.７

月收入(元) ５.７１ ０.０１７

<１０００ ６６ １２ １８.２

１０００~２９９９ １０２ ３２ ３１.４

３０００~４９９９ １３８ ５４ ３９.１

≥５０００ ５９ ２０ ３３.９

２.４ 调查对象接受 ＨＰＶ检测意愿的情况:３４２例男性

愿意妻子接受 ＨＰＶ检测,占 ９３.７％,１２６人愿意自己接

受 ＨＰＶ检测,占 ３４.５％。 不愿意自己接受 ＨＰＶ 检测

的原因主要为:认为没有症状所以没必要检查 １２２ 人,
占 ５１.１％；认为费用较高的 ８４ 人,占 ３５.２％；怕查出阳

性后心理有负担或影响夫妻关系的 ５２ 人,占 ２１.８％；
其他 ４２人,占 １７.６％。
２.５ 男性希望获取 ＨＰＶ 相关知识的渠道:男性希望

获取 ＨＰＶ相关知识的渠道依次为网络信息平台、医疗

卫生机构(包括妇幼保健院、城市社区医疗服务中心、
大医院妇产科等)、传统信息媒介(包括广播电视、报
刊杂志等),分别占 ５４. ０％ (１９７ / ３６５)、３５. ３％ ( １２９ /
３６５)和 ７.７％(２８ / ３６５),其他渠道 ３.０％(１１ / ３６５)。

３ 讨 论

高危型 ＨＰＶ持续感染使宫颈癌的相对危险增加

２５０ 倍[２],对此病毒的检测已成为女性宫颈癌的常规

筛查项目之一。 ＨＰＶ 可通过性生活在性伴侣之间互

相传播,高危型 ＨＰＶ感染女性的配偶感染或携带病毒

的风险更大,男性感染 ＨＰＶ也会增加其配偶患宫颈癌

的可能性。 有研究认为,男性在有关 ＨＰＶ知识的知晓

程度及对宫颈癌防治的态度等因素对配偶控制感染和

宫颈癌发生、发展起相当重要的作用[３]。 本次研究选

择高危型 ＨＰＶ感染女性的配偶为调查对象,即考虑到

此类女性及其配偶对 ＨＰＶ感染知识的需求度较高,配
合调查的依从性较高,提高此类人群 ＨＰＶ的认知度水

平对预防病毒传播、促进感染夫妇同期治疗有着重要

•３８０１•

  
第 ２２卷 第 ７期
２０１６年 ７月

            
河 北 医 学
ＨＥＢＥＩ ＭＥＤＩＣＩＮＥ               

Ｖｏｌ.２２,Ｎｏ.７
Ｊｕｌ.,２０１６

    



的意义。
结果显示,高危型 ＨＰＶ 感染女性的配偶对 ＨＰＶ

感染知识知晓率较低,有 ６０.３％(２２０ / ３６５)的男性认为

ＨＰＶ感染等同于传统意义上的性病；４２.２％(１５４ / ３６５)
的男性认为妻子 ＨＰＶ阳性就是即将患上宫颈癌,更有

７７.６％(２８３ / ３６５)的男性表示根本就没有听说过 ＨＰＶ
疫苗,说明男性目标人群 ＨＰＶ感染知识较为匮乏。 古

扎努尔•阿不都西库尔等[４]对 ５６０ 名维吾尔族男性

(小学及未入学占 ８０.０％)进行有关宫颈癌及 ＨＰＶ 感

染知识的问卷调查,显示所有的调查对象均不知道

ＨＰＶ病毒和 ＨＰＶ是宫颈癌的主要病因,仅有 ４.６４％的

人知道宫颈癌的高危因素,维吾尔族男性认知程度低

与调查对象较低的文化层次有关。 本研究调查对象多

处于冀中平原地区,经济较为发达,７７.３％的男性接受

过中等以上文化教育,文化层次相对较高,但男性

ＨＰＶ感染相关知识的认知程度也很低,说明没有广泛

的知识普及和对 ＨＰＶ感染引发的关注,男性主动获取

相关知识的可能性极小。 居住地在城镇、经济收入高、
文化程度高的人群认知度较高,这与对女性进行认知

度调查的文献结果相似[５]。 上述人群对自身及配偶

的健康关注度较高,能够认识到定期检测的重要性,并
且也与获取和接受相关知识的主动性和可获得性更大

有关。
本研究统计,７０.７％(２５８ / ３６５)的女性是在单位例

行体检中检测出高危型 ＨＰＶ阳性,２２.２％(８１ / ３６５)的
女性是在治疗生殖道疾病时接受医生建议进行检测,
仅有 ７.１％(２６ / ３６５)的女性是自觉检测 ＨＰＶ。 研究中

９３.７％的男性愿意妻子定期做检测,而仅有 ３４.５％的

男性愿意自己进行 ＨＰＶ 检测。 蔡静等[６]对新疆农村

维吾尔族男性进行有关宫颈癌及 ＨＰＶ 相关知识问卷

调查,发现男性不愿意妻子定期做妇检的原因主要为

经济原因(４５.４５％)、认为没有必要(２２.７３％)、害怕查

出疾病(１８.１８％)和交通不便(１３.６４％)。 本研究中女

性为高危型 ＨＰＶ检测阳性,且大多数女性为单位出资

免费体检,男性支持妻子检测 ＨＰＶ 的比例相对较高,
说明大力推行免费检测可有效提高目标人群的参与

度。 而男性自己主动参与 ＨＰＶ检测的比例不高,也与

对 ＨＰＶ 感染知识的认知度较低和经济因素(男性为

自费项目)有很大关系。
值得关注的是,随着互联网技术的发展和普及,作

为新时代重要的文化传播媒介,各种网络信息平台以

其信息量大、形式多样、获取便捷等优势,已取代了传

统方式如向医务工作者咨询和报纸电视等媒介而成为

人群获取知识的首选渠道。 本次调查人群绝大多数分

布在 ３２ ~ ４５ 岁,对互联网和移动通讯的利用率较高,
５５.１％的男性最希望通过微博、ＱＱ 群甚至新兴的手机

微信等网络交流平台获取到便捷、互动的咨询与服务。
为适应这种形式,我们开通了 “ＨＰＶ 防治微信交流

群”,将调查对象纳入群内,不定期发布视频、图片等

信息,提醒复查并解答各种问题,大大拓展了教育空

间,具有经济、快捷、高效、私密性好等优点,值得在其

他的健康教育中进一步推广应用。
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腹腔镜下肛门直肠成形术治疗小儿高位直肠肛门畸形的疗效评价
刘 涛, 武靖华, 叶红英

(山东省德州市人民医院, 山东 德州 ２５３０００)
【摘 要】 目的:探究腹腔镜下肛门直肠成形术治疗小儿高位直肠肛门畸形的临床疗效。 方法:研

究对象选取为 ２０１３年 ７月至 ２０１５年 ４月我院收治的 ４４例高位直肠肛门畸形患儿,在患儿监护人知情

同意的情况下随机分组,分为观察组和对照组各 ２２例,观察组患儿采用腹腔镜下肛门直肠成形术治疗,
对照组患儿则采用后矢状入路肛门成形术治疗,对比两组患儿的肛门功能评分、直肠肛管测压结果以及
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